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RESUMO

A laserterapia € um tratamento adjuvante que tem efeitos terapéuticos como analgesia,
cicatrizagdo e bioestimulacdo. Opera por meio de laser, dentro do espectro eletromagnético da faixa
vermelha, até a infravermelha. Observou-se que a radiacdo de baixa poténcia apresentava inimeros
beneficios isoladamente ou auxiliando em tratamentos especificos. A resposta a radiacéo visivel e
infravermelha provocam mudancas fisicas e quimicas nos fotorreceptores que ao absorverem a luz se
excitam desengatilhando efeitos bioquimicos, bioelétricos e biogenéticos aceleradores da cicatrizagédo
tecidual. Objetivo: Identificar na literatura os beneficios da laserterapia nos processos de cicatrizagéo
de lesdes teciduais. Metodologia: Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura com textos
disponiveis na integra, gratuitos, no idioma em portugués, com recorte temporal de 2012 a 2022, com
0s seguintes descritores: Laserterapia and feridas, laserterapia and tratamento, laserterapia and
leséo, terapia de luz de baixa intensidade, fotobimodulagdo and cicatrizacdo, laserterapia and
resultados. Critérios de Inclusdo: Pesquisas na integra, no idioma portugués, artigos gratuitos dos
Ultimos 10 anos, que abordem os beneficios da terapia a laser em lesGes teciduais. Critérios de
Exclusdo: Foram excluidas pesquisas com levantamentos bibliograficos, pesquisas integrativas e
sistematizadas, pesquisas que utilizaram animais. Foram encontrados no total de 536 artigos e apés
a aplicacdo dos critérios estabelecidos por leitura de titulo, resumo e leitura na integra, foram
selecionados 10 artigos. Resultado e Discusséo: Os resultados revelaram que a laserterapia possui
efeito satisfatorio, contribuindo para o processo de cicatrizacdo, alivio da dor, e melhora na qualidade
de vida do paciente. Conclusédo: Apés o levantamento dos resultados este trabalho permitiu concluir
gue a laserterapia € um método de tratamento adjuvante, eficaz, seguro, de baixo custo e de facil
adesdo. Sua acdo anti-inflamatéria, analgésica favorece a bioestimulacdo na cicatrizagéo,
melhorando o progndstico e a qualidade de vida dos pacientes.
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ABSTRACT

Laser therapy is an adjuvant treatment that has therapeutic effects such as analgesia, healing
and biostimulation. It operates by means of a laser, within the electromagnetic spectrum from the red
to infrared range. It was observed that low-power radiation had numerous benefits alone or as an aid
in specific treatments. The response to visible and infrared radiation causes physical and chemical
changes in photoreceptors that, upon absorbing light, are excited, triggering biochemical, bioelectrical
and biogenetic effects that accelerate tissue healing. Objective: To identify in the literature the
benefits of laser therapy in the healing processes of tissue injuries. Methodology: This is a narrative
review of the literature with texts available in full, free of charge, in Portuguese, with a time frame from
2012 to 2022, with the following descriptors: Lasertherapy and wounds, lasertherapy and treatment,
lasertherapy and lesion, therapy of low-intensity light, photobimodulation and healing, laser therapy
and results. Inclusion Criteria: Full research, in Portuguese, free articles from the last 10 years, which
address the benefits of laser therapy in tissue injuries. Exclusion Criteria: Researches with
bibliographic surveys, integrative and systematized researches, researches that used animals were
excluded. A total of 536 articles were found and after applying the criteria established by reading the



title, abstract and reading in full, 10 articles were selected. Results and Discussion: The results
revealed that laser therapy has a satisfactory effect, contributing to the healing process, pain relief,
and improvement in the patient's quality of life. Conclusion: After surveying the results, this work
allowed us to conclude that laser therapy is an adjuvant treatment method, effective, safe, low-cost
and easy to adhere to. Its anti-inflammatory, analgesic action favors biostimulation in healing,
improving the prognosis and quality of life of patients.
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INTRODUCAO

Nos ultimos anos, o tratamento de feridas tem evoluido gradativamente, novos estudos foram
realizados para o bem-estar do paciente e para melhora de sua qualidade de vida. Modernos tipos de
coberturas, excelentes fAdrmacos e a capacitagdo de profissionais contribuem para essa evolugédo. A
laserterapia € indicada como tratamento adjuvante na cura de lesfes teciduais, os beneficios desta
terapia sdo pesquisados desde 1917, pelo renomado cientista Albert Einstein, tornando-se realidade
em 1960 com a construgdo do primeiro emissor de laser a rubi pelo fisico americano Theodore Harold
Maiman, conforme (HENRIQUES, 2010).

A luz de laser possui um tipo de radiacéo eletromagnética que apresenta efeitos fotoquimicos,
foto fisicos e fotobioldgicos, com luz macrosmatica nao ionizante, polarizada coerente e passivel de
ser colimada, capazes de alterar o comportamento celular favorecendo a reparacdo tecidual
(LUCENA et al. 2021).

As lesBes teciduais sdo danos dermatolégicos que causam a destruicdo da solugdo de
continuidade das camadas da pele: epiderme, derme e hipoderme. Complicacdes do ferimento
maltratado causam sofrimento, agravamento, custos ao paciente e instituicdes e no pior dos casos o
obito do individuo (SILVA et. al. 2020).

O tratamento adequado é essencial para a reducdo das lesfes teciduais e recuperagdo do
paciente, exercendo o enfermeiro papel fundamental, pois avalia, orienta, e escolhe o tratamento
mais adequado, além de executar o curativo, ou seja, se responsabiliza pelas praticas adequadas na
aplicagdo do melhor tratamento a ser efetuado para cada paciente. A laserterapia € um tratamento
adjuvante promissor que favorece cicatrizagao rapida, promove analgesia, estimulo da angiogénese,
diminuicdo do edema e inflamacgé&o, devendo sempre ser executada por um profissional devidamente
capacitado (COREN)decreto n°94406/87 ART 8° em diversas resolu¢gdes do Cofen n° 311/2007
n°358/2009/2011 e no parecer n°13/2018/Cofen / CTLN .

Objetivo: ldentificar na literatura os beneficios da laserterapia como adjuvante nos processos de
cicatrizagdo de les@es teciduais.

METODOS

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura através de artigos cientificos com busca na
Biblioteca Virtual de Saude (BVS) nas base de dados LILACS e BDENF. A pesquisa foi realizada
entre os meses de maio e junho de 2022, com os seguintes descritores: Laserterapia and feridas,
laserterapia and tratamento, laserterapia and lesdo, terapia de luz de baixa intensidade,
fotobimodulagdo and cicatrizagdo, laserterapia and resultados.

Critérios de Incluséo: Pesquisas na integra, no idioma portugués, artigos gratuitos dos ultimos
10 anos, que abordem os beneficios da terapia a laser em lesdes teciduais.

Critérios de Exclusédo: Foram excluidas pesquisas com levantamentos bibliogréaficos, pesquisas
integrativas e sistematizadas, pesquisas que utilizaram animais.

Analise: ApOs a busca, realizou-se uma leitura analitica dos artigos encontrados, para
determinar e selecionar os estudos para a categorizacdo da amostra, visando cumprir o objetivo da
pesquisa. Em seguida elaborou-se um quadro para exposi¢cao dos estudos, segundo o critério: nome
do autor; ano de publicacdo; periddico; titulo da pesquisa; objetivo; método; resultado; ordem
cronoldgica.

REFERENCIAL TEORICO



A PELE

Na fisiologia da pele observamos trés fungBes distintas, sdo: protecdo, imunidade e
termorregulacdo. Ela impede a entrada de elementos do meio ambiente, a perda excessiva de agua e
substancias essenciais, a homeostasia corporal (IRION, 2011).

A pele é constituida de trés camadas primarias; a epiderme, a derme e hipoderme. Na epiderme
encontramos os queratinécitos produtores de filamentos de queratina e outras proteinas, que formam
uma barreira fisica e proporciona impermeabilidade; os melandécitos, responsaveis pela pigmentacao
da pele e protecao contra raios UV; as células de Langherans; os macrofagos responsaveis pela
resposta das células T a ataques inespecificos de materiais estranhos; e as células de Merkel que
sdo receptores sensoriais (IRION, 2011).

Segundo Irion (2011) a derme é uma camada composta de tecido conjuntivo onde encontramos
centenas de vasos sanguineos, linfaticos e nervos, dividindo-se em: camada papilar e reticular.
Também se encontra inimeras células importantes como: fibroblastos e fibrocitos, macréfagos,
mastocitos e leucécitos sanguineos, neutréfilos, eosindfilos, linfécitos e mondcitos. Na derme
encontramos as fibras colagenas que fornecem forca e tenséo, elasticidade e flexibilidade a pele
(BLANES, 2004).

A hipoderme esta localizada abaixo da derme é formada por tecido adiposo, cujas fun¢des sao:
armazenar energia, proteger contra choques mecanicos, permitir mobilidade sobre estruturas
profundas, além de servir como isolante térmico (SIVIERI et al.,2021).

FERIDAS

As feridas sdo caracterizadas como lesfes teciduais, ou seja, a quebra da funcdo protetora da
pele e a perda de sua continuidade, trazendo prejuizos para tecidos adjacentes como 0s conjuntivos,
musculares, 0sseos e nervosos. Vérios fatores podem causar as lesdes, como; traumas, cirurgias,
calor, frio, fric¢éo, forga, cisalhamento, presséo ou doengas (IRION, 2011).

A regeneracdo do tecido se da primeiramente pela homeostasia e inflamacdo. Com a ruptura de
vasos € ativada a agregacao plaquetaria e a cascata de coagulacao, formando moléculas de fibrina,
subsequentemente o processo inflamatério com recrutamento de macréfagos, neutréfilos e
mastocitos (IRION, 2011).

Conforme Irion (2011) os neutréfilos aumentam a permeabilidade dos vasos nédo lesados,
proporcionando extravasamento de plasma e proteinas, o edema associado a inflamacéo. Os
macrofagos fazem papel duplo: de digestdo de material inviavel e de estimulagdo de crescimento de
tecido novo, ele esta presente em todas as fases da regeneracdo. Os mastécitos liberam a histamina
e heparina que consiste ha manutencé@o da viabilidade do tecido circunvizinho a lesdo. Ocorrendo
logo apés entéo a fase proliferativa, onde se d& a reepitelizagao e a granulagéo.

As feridas podem ser caracterizadas por suas causas, localizacdo, quadro, métodos de
fechamento, aspectos clinicos e tipos de tecidos predominantes. Definicbes que podem ajudar o
avaliador na escolha do método mais apropriado para seu tratamento (TALLAMINI; MARQUES,
2020).

O processo de cicatrizacdo pode acontecer de trés formas: 12 forma - quando as bordas da
ferida sdo aproximadas por suturas, uso de grampos ou adesivos, como nas feridas cirdrgicas, limpas
e com perda minima de tecidos subcuténeos; 22 forma - quando a ferida se fecha por si s0, neste
caso ha perda de tecido, bordas irregulares, necrose tecidual, infeccbes e alto teor de
microrganismos; 32 forma - quando a ferida é considerada limpa e estavel com pouco risco de
infeccdo, muitas vezes apés desbridamentos, ela € suturada com fios ou grampos que sé&o
transfixados através da ferida, j& com inicio de surgimento do tecido e granulagdo. O fio cirdrgico
permanece fixado até o fechamento da ferida (IRION, 2011).

Segundo Nascimento (2009) a avaliacdo da lesdo € um processo complexo que requer
conhecimento cientifico, pois as caracteristicas do tecido lesionado é o que vai induzir o tratamento
mais adequado para o paciente. E possivel tracar roteiros e estratégias promovendo uma melhor
cicatrizacao.

Nascimento (2009) relata que é possivel avaliar o processo positivo da cicatrizacdo através do
leito da ferida e da viabilidade do tecido onde ocorre a granulacéo e eptelizagdo, com o surgimento de
tecido granuloso, altamente vascularizado, brilhante e umidificado. Quando encontramos crostas,
camadas ressecadas e comprimidas tém um processo ruim que é a necrose de coagulacdo ou
necrose seca (escara). Necrose de liquefacdo ou necrose Umida se da quando ha tecido amolecido,
esverdeado ou amarelado, desvitalizado ou fibrinoso (esfacelos) aderido ao leito firmemente ou
frouxamente as bordas da ferida. Ele é composto por bactérias, fibrina, elastina, leucdécitos,



fragmentos celulares, exsudato e grande quantidade de DNA. Essas caracteristicas impedem o
processo cicatricial, pois proporcional alto nivel de infecgdo. O exsudato € uma reacgéo natural muito
frequente na fase inflamatéria devido a vasodilatacdo dos vasos extravasando o plasma. Portanto, é
importante avaliar sua cor, se: amarelo, esverdeado, marrom ou avermelhado, sua consisténcia: se
serosa, sanguinolenta ou purulenta; se tem odor fétido ou ndo e sua quantidade. Todas essas
caracteristicas auxiliam no diagndstico e tratamento adequado (NASCIMENTO, 2009).

LASERTERAPIA

A Laserterapia surgiu através dos diversos estudos realizados para o melhor tratamento de
cicatrizag8o de feridas. A palavra laser origina do termo em inglés “light implication by stimuled
emission of radiation” que significa a amplificacdo da luz por emissdo estimulada da radiacdo. Albert
Einstein descobriu os principios da geragdo desse tipo de luz, e no ano de 1960 Theodore Maiman
produziu o primeiro emissor de laser (ANDRADE; CLARCK; FERREIRA, 2014).

Os feixes de radiacdo a laser sdo separados por duas categorias distintas: os de alta poténcia,
gue sdo os de efeito térmico, usados em cirurgias para cauterizacdo, coagulacdo e incisdo; e os de
baixa poténcia com efeitos terapéuticos como analgesia, cicatrizacdo e bioestimulacdo. Estdo
localizados dentro do espectro eletromagnético da faixa vermelha (luz visivel) num cumprimento de
onda de 632 a 780nm, até a infravermelha (ndo visivel) num cumprimento de onda que vai de 330 a
1100nm. Observou-se que a radiacdo de baixa poténcia apresentava inumeros beneficio
isoladamente ou adjuvante em tratamentos especificos (ANTUNES; KARVAT; ARAGAO;BERTOLINI,
2015).

O laser é capaz de modular, estimular e regenerar o processo biolégico celular. Penetrando na
pele transferindo fétons para células, mais exatamente na membrana mitocondrial aumentando o
ritmo dos prétons, e consequentemente, a producdo de adenosina trifosfato (ATP). Logo a atividade
celular é levada a estimulagéo do processo cicatricial (BERNARDES; JURADO, 2018).

A resposta a radiacdo visivel e infravermelha provoca mudancgas fisicas e quimicas destes
fotorreceptores que ao absorverem a luz se excitam desengatilhando efeitos bioquimicos, bioelétricos
e biogenéticos aceleradores da cicatrizagdo (TALLAMINI; MARQUES, 2020). De acordo com
Bernardes e Jurado (2018), estudos revelam que a utilizacdo de laser com 658nm e dose de 4J/cm2
séo os mais eficazes em lesdes teciduais.

A laserterapia de baixa intensidade proporcionar analgesia, aumentando proliferacédo
fibroblastica sintese de colageno acelerando a epitelizagdo e a cicatrizacdo das lesfes teciduais. A
bioestimulag@o celular com laser aumenta a desidrogenase succinica alterando niveis de
Prostaglandinas, elevando a produg&o de ATP prevenindo a necrose celular, estimulando fibroblastos
e macrofagos. Estudos comprovam a eficacia da laserterapia, tratamento eficiente, viavel e de baixo
custo. A National pressure ulcer advinory panel (NPUAP) reconhece a laserterapia de baixa
intensidade como adjuvante no tratamento de lesdes teciduais (BERNARDES; JURADO, 2018).

PAPEL DO ENFERMEIRO

O uso da laserterapia € um tratamento adjuvante promissor, pois promove a reparacgao tecidual,
alivio da dor, drenagem de edemas, controle de infec¢des e processos inflamatorios (FERREIRA et
al. 2021). Segundo Tallamini e Marques (2020), o enfermeiro é habilitado para cumprir a tarefa de
avaliagdo, diagnostico, tratamento, técnica correta, cobertura adequada, podendo utilizar a
laserterapia como adjuvante em potencial nesse processo.

Bernardes e Jurado (2018) alertam que toda nova tecnologia exige o aprimoramento profissional.
O enfermeiro deve estar fundamentado teoricamente na fotobiomodulacdo, ter dominio em sua
funcionalidade do conhecimento cientifico na duracdo do pulso, comprimento da onda, densidade de
energia, e da utilizacdo dos parametros corretos nas sessdes de laserterapia para que o tratamento
seja eficaz.

O laser € um importante recurso na pratica clinica do enfermeiro, sendo necessario o
conhecimento em fisica, interagdo laser e tecido biologico, dosimetria, biofotodinamica além do
conhecimento na fisiologia, patologia clinica e reabilitacdo inseridos a sistematizacdo da assisténcia
de enfermagem (FERREIRA et al., 2021).

O progresso no uso da laserterapia se da por seu sucesso no processo cicatricial, além de néo
possuir potencial destrutivo, sua associacdo a fotodinamica trazem efeitos antimicrobianos
beneficiando a reparacdo da ferida, inativando virus, bactérias e fungos. Outro beneficio do
tratamento € o custo acessivel, o que é interessante na gestdo hospitalar e excelente terapia para



pacientes carentes, pois reduz o tempo de internacéo, e diminui o uso de antibiéticos, responsaveis
por um alto custo nas unidades, e a resisténcia a esses medicamentos, problema de ordem mundial
atualmente (FERREIRA et al. 2021).

O uso do laser como instrumento terapéutico para o enfermeiro esta regulamentado no decreto
n°94406/87 ART 8° em diversas resolucdes do Cofen n° 311/2007 n°358/2009/2011 e no parecer
n°13/2018/Cofen / CTLN . A Camara Técnica ndo encontrou obices na utilizacdo da laserterapia com
autonomia pelo enfermeiro, porém o profissional deve estar devidamente capacitado através de
curso, pois a pratica requer conhecimento de fisica, biofotnica, interacdo laser e tecido bioldgico,
dosimetria, além de aprofundamento em fisiologia e reabilitacdo. Assim como, pautar sua pratica
aplicando a Sistematizacao da Assisténcia de Enfermagem, conforme previsto na Resolucdo Cofen

358/09.

RESULTADOS

O Quadro 1 apresenta a categorizacdo da amostra de artigos, da seguinte forma: titulo, autor,
ano, objetivo, método e resultado.

Quadro 1 - Categorizagdo da amostra.

Titulo da Obra | Autor/An Revista Objetivo Método Resultados
0

1. Cuidados De | Paulo et Revisa. Relatar a | Estudo de | Desfecho positivo
Enfermagem A | al. (2021). assisténcia de | caso. onde a
Um enfermagem diante laserterapia
Adolescente do caso de um colaborou no
Com Necrdlise adolescente com processo
Epidérmica diagndstico de cicatricial das
Toxica: Relato Necrélise lesdes.
De Caso. Epidérmica Toxica

(NET) internado em

uma Unidade de

Terapia Intensiva de

Queimados.
2. Schleder | Revista Relatar o uso da | Estudo de | Melhora visivel
Fotobiomodulag | et al. | Médica de | FBM como terapia | caso. das lesbes
8o na sindrome | (2021). Minas complementar em cutaneas e
de Stevens- Gerais. um caso de SSJ no recebeu alta
Johnson: relato Hospital hospitalar 5 dias
de caso. Universitario apés cessacao da

Regional dos FBM.

Campos Gerais

(HU-UEPG).
3. Terapia de | Rocha et | Hu Revista. | Relatar um caso | Estudo de | Auxiliou na
fotobiomodula¢ | al. (2020) clinico no qual as | caso. reducdo da dor,
ao no lesdbes orais da favoreceu a
tratamento das Sindrome de ingestdo de
lesbes orais da Stevens-Johnson alimentos por via
sindrome de foram tratadas com oral e reduziu o
Stevens- o auxilio da terapia tempo de
Johnson: relato de cicatrizacdo das
de caso. fotobiomodulagéo. lesbes
4. Impacto da | Reolon et | Revista de | Averiguar a | Ensaio Melhora na
laserterapia na | al. (2017). | Odontologia | qualidade de vida | quase gualidade de vida
qualidade de da Unesp. dos pacientes com | experiment | apos sessfes de
vida de mucosite oral | al. laserterapia, com
pacientes induzida pelos mudancgas
oncologicos tratamentos significativas,




portadores de

antineoplasicos

N

sendo o laser de

mucosite oral. previamente a baixa poténcia
aplicacdo de uma  ferramenta
laserterapia e adequada no
posterior a manejo da
regresséo das mucosite oral.
lesdes orais.
5. Efeitos da | Lessa Tese Investigar 0s | Estudo de | Demonstrado,
fotobiomudulag | (2016). (Doutorado) | mecanismos caso. clinicamente, ser
ao na - Curso de | moleculares eficaz no controle
imunidade de Ciéncias, envolvidos na agédo da mucosite oral.
pacientes com Oncologia, | da laserterapia
mucosite oral. Fundacao como tratamento da
Antbnio lesdo no que se
Prudente. refere aos aspectos
imunoldgicos.
6. Low-power | Medeiros | Brazilian Analisar a eficiéncia | Estudo de | Prevencéo e
laser therapy in | et al. | Journal Of | da laserterapia no | caso. terapia de
chemical- (2013). Otorhinolar | tratamento da mucosite oral nos
induced oral yngology. mucosite oral. pacientes
mucositis: a oncoldégicos
case study. demonstrou
efeitos
satisfatorios. Onde
mesmo se
apresenta  como
uma opgéao viavel,
de baixo custo e
sem efeitos
colaterais.
7. Lucio e | CuidArte, Apresentar o caso | Estudo de | Mostrou resultado
Fotobiomodulag | Paula Enferm. de um paciente | caso. positivo com
8o no processo | (2020). diabético com ulcera melhora
cicatricial de varicosa, que acentuada, na
lesbBes - estudo realizou tratamento Ulcera varicosa e
de caso. com laserterapia e principalmente na
coberturas de alta gualidade de vida
tecnologia. do paciente.
8. Efficacy of | Goyal e | Revista Explorar a eficacia | Estudo de | Demonstra um
deep tissue | Kothiyal Pesquisa da terapia a laser no | caso. efeito anti-
laser therapy in | (2021). em infravermelho inflamatorio,
pressure ulcer Fisioterapia | proximo de classe analgésico e
healing in IV no tratamento de bioestimulante de
patient with Ulceras de pressao cicatrizacéo do
quadriplegia: grandes e graves. tratamento  com
case report. laserterapia  em
feridas Classe |V,
apresentando
reducdo nas
dimensdes e
gravidade das
Ulceras por
pressao.
9. Vulvar lichen | Curi et al. | Surgical & | Avalidar a eficacia | Relatos de | Os resultados
sclerosus: (2017). Cosmetic da laserterapia no | caso. foram bastante
description of 5 Dermatolog | tratamento de LE satisfatorios, com
cases em casos nos quais a laserterapia




successfully y. outros tratamentos como opgdo no
treated with the nao tiveram sucesso tratamento do
2,940nm para alivio de liquen escleroso,
erbium-yag sintomas. incluidos casos de
laser. insucesso com o0
uso corticoides
tépicos.
10. Uso do | Alvarenga | Dissertacdo | Avaliar os efeitos do | Ensaio Néo houve
laser (2012). (Mestrado) | laser em  baixa | clinico diferengas
infravermelho - Curso de | intensidade na | aleatério, estatisticamente
em episiotomia; Enfermage | cicatrizacdo da | paralelo e | significantes entre
ensaio clinico m, Cuidado | regido perineal, na | triplo cego. | os dois grupos
aleatorizado. em Sadude, | frequéncia e estudados, tanto
Universidad | magnitude da dor para a dor como
e de Sao | perineal, apés a no processo de
Paulo episiotomia médio- cicatrizacao.
lateral direita.

Fonte : Elaborado pelo autor (2022).

DISCUSSAO

A presente pesquisa demonstrou os beneficios apresentados pela laserterapia quando utilizada
como adjuvante no tratamento de lesdes teciduais causadas enfermidades ou ndo. Cada caso foi
avaliado individualmente e, apds uso de intervencdes farmacoldgicas, curativos adequados e 0 uso
da fotobiomodulacao associada ao tratamento, foi observado uma evolucao satisfatéria.

Para Schleder et al. (2021) a fotobiomodulagdo com laser de baixa poténcia representa uma
modalidade emergente para alterar o gerenciamento das condi¢Bes do tecido. Véarios estudos foram
realizados para investigar os eventos celulares e moleculares que explicam os efeitos da luz nos
sistemas organicos. Seu beneficio, comprovado, inclui melhora da dor, aceleragao do reparo tecidual
e mitigac@o dos processos inflamatorios.

Estudos acompanharam pacientes tanto em ambiente hospitalar e no ambiente ambulatorial,
pacientes portadores da sindrome de Steves-Johnsons e Necrdlise Epidérmica Toxica; transtornos
raros e graves que levam a uma lesdo mucocutanea aguda, geralmente desencadeada por drogas, e
associada a altas taxas de morbidade e mortalidade. Essas enfermidades tém repercussdes
sistémicas e clinicas pautadas na mudancga nas membranas da pele e mucosas, que afetam mais de
30% da superficie corporal. As pesquisas concluiram que a laserterapia apresentou resultados
positivos no tratamento das moléstias, quando associada a medicacdes, curativos e coberturas
adequadas e cuidados especificos de enfermagem (ROCHA et al.,2020; SCHLEDER et
al.,2021;PAULO et al.,2021).

Para Schleder et al. (2021) devido a complexidade dessas moléstias e a falta de um consenso
de tratamento padrdo, o gerenciamento estad primariamente focado em deter a fase aguda para
minimizar o indice de mortalidade precoce. Atualmente, sabe-se da importancia da abordagem
multidisciplinar e a escolha para o tratamento engloba cuidados intensivos, associando combinacéo
medicamentosa e cuidados com as feridas, com curativos e quando necessario a aplicacdo de
agentes fisicos como a fotobiomodulagdo. O protocolo estabelecido para esses casos considerou o
tipo de luz usada, bem como as camadas de tecido que precisaram ser irradiados. Neste contexto o
uso da luz vermelha que tem como propésito estimular os fotorreceptores da membrana plasmatica
mitocondrial, assim como a escolha da energia por ponto, foi baseado em achados literarios,
previamente estudados e amplamente discutidos pela equipe multidisciplinar. Assim como Shleder
etal (2021), Rocha et.al(2020) em sua pesquisa percebeu que a fotobiomodulacao foi uma
ferramenta de suporte importante para evolucdo satisfatéria do paciente portador de Steves-Johnsons
gue ja na segunda sessao do laser obteve analgesia, melhora nas lesdes,voltando a higienizar a
mucosa oral e deglutir alimentos sélidos, evoluindo para alta no quinto dia de internacao hospitalar.




Pode-se comprovar a efetividade desta modalidade terapéutica tanto no alivio da dor como na
rapida cura de lesdes, foi 0 que concluiu Lessa (2016). Segundo o autor a mucosite € a toxicidade
ndo hematolégica mais importante relacionada ao o tratamento quimioterapico ou radioterapico para
0 cancer e se caracteriza pelo dano a mucosa oral e da orofaringe. A mucosite oral é observada em
97% dos pacientes submetidos a este tratamento. Muitos estudos mostram evidéncias de que o laser
de baixa potencia é capaz de prevenir a evolugdo da mucosite oral para graus mais avancados da
doenca, proporcionando controle na progresséo das lesGes e reducdo da dor, o que permite que o
paciente ndo pare e dé continuidade ao tratamento anti-neoplasico e consequentemente
proporcionando uma melhor qualidade de vida.

Reolon et al. (2017)concorda e afirma que a laserterapia tem a habilidade de promover efeitos
biologicos por meio de processos fotofisicos e bioquimicos, aumentando o metabolismo celular . Ao
estimular a atividade mitocondrial o laser atua como anti-inflamatério e analgésico acelerando o
processo cicatricial das lesdes na mucosa oral dos pacientes. Apés um més do tratamento constatou-
se a melhora na qualidade de vida do doente, pois houve o alivio a dor, melhora na mastigacéo,
degluticdo, paladar e salivagdo. Reolon et al. (2017) assim como Lessa (2016),também observou que
o laser usado precocemente em paciente sob tratamento quimio e radioterapicos nao desenvolveram
lesdes de mucosite oral. O laser, nesses casos, foi aplicado de forma intra e extraoral pelo tempo de
um minuto em cada ponto das regides - labios, glandulas salivares, mucosa jugal, palato e lingua,
ap6s um mapeamento das superficies anatbmicas por pontos de equidistancia. A laserterapia
mostrou-se eficaz na terapéutica e na prevencdo da mucosite oral, oferecendo um tratamento
atraumatico, de baixo custo e com bons resultados.

Para Rocha et al. (2020) o laser tem um importante papel antalgico na modulagdo da inflamagé&o
e da cicatrizagéo das lesGes. A terapia com a fotobiomodulacdo reduziu a dor, favoreceu a ingestao
de alimentos por via oral e reduziu o tempo de cicatrizacdo das lesdes.

Medeiros et al. (2013) assim como Schleder et al. (2021), evidenciou em seu estudo de caso a
eficacia clinica e funcional da laserterapia, acelerando a cicatrizacdo das lesdes diminuindo as dores
e agravos reduzindo o tempo de internacdo do doente. No caso em questdo, o uso do laser eliminou
a dor na primeira aplicacdo. Foi atribuido tal fato a liberac@o de p-endorfina nas terminagdes nervosas
da ulcera, promovendo, simultaneamente, a bioestimulacao dos tecidos, reparando mais rapidamente
as ulceragoes.

Em seu estudo com pacientes hipertensos e portadores de Diabetes Melitus tipo Il, Lucio e Paula
(2020) afirmou que dentre os efeitos terapéuticos do laser de baixa poténcia nas lesdes de ulceras
varicosas e pé-diabético, houve analgesia na area irradiada resultado do equilibrio no potencial da
membrana em repouso e no limiar doloroso ao favorecer a vasodilatagdo capilar. O laser exerceu
acdo anti-inflamatéria, acelerando a regeneragcdo dos vasos linfaticos, aumentando a drenagem da
regido inflamada, favorecendo desta forma a fibrindlise e interagindo com os processos de tabulagéo.
Sua agéo cicatricial se da pela elevacdo da mitose celular que ativa a sintese de proteinas, deposi¢cdo
de colageno, producédo de elastina e mecanismos de proliferacdo estimulando a revascularizagéo,
proporcionando a contracdo da ferida. Evidenciou-se que este tratamento € seguro e apresenta
resultados positivos, pois acelerou o processo regenerativo, estimulando os processos de
epitelizacdo, tanto na pele quanto em outros tecidos.

Goyal e Kothiyal (2021) relatam os beneficios do tratamento a laser em ulceras por pressdo em
pacientes acamados. A lesdo por pressdo € a complicacdo mais comum observada em pacientes
acamados devido a problemas neurolégicos e periodos prolongados de imobilizagdo, levando a
prejuizos fisicos e psicologicos. Ocorre entdo a ruptura na pele e nos tecidos moles subjacentes,
devido a alta presséo constante na superficie da pele, causando isquemia e necrose do tecido. Ela
comumente afeta as areas ao redor das proeminéncias dsseas, representando um risco de vida para
0s pacientes, deteriorando a qualidade de vida e aumentando a carga econémica e emocional para
os membros da familia ao ampliar o tempo de internagdo hospitalar. Goyal e Kothiyal (2021) também
evidenciou que apos as sessdes, num periodo de 6 semanas, houve uma redugdo notavel na areas
das ulceras, nenhum evento adverso foi registrado durante todo o processo, sendo o tratamento
recebido confortdvel e de baixo custo, pois o paciente ndo se queixou de nenhum desconforto
durante ou depois das sessdes de tratamento.

A dosagem do laser no presente estudo usou comprimento de onda mais longo por um periodo
de tempo mais demorado, pois produz uma dosagem terapéutica mais alta que fornece mais



profundidade no tecido, estimulando-o de forma mais eficaz. Um amplo campo de ac¢éo a laserterapia
auxilia no processo de reparo tecidual e resultam em aumento da atividade mitotica, nimero de
fibroblastos, formacgéo de colageno e neovascularizagédo dos tecidos lesados relatou Goyal e Kothiyal
(2021).

Os autores Curi et al. (2017) observaram nas pacientes com liquen escleroso melhora nas
lesBes. A patologia é uma dermatose cronica e benigna que atinge a regido genital e extragenital. O
acometimento vulvar é observado predominantemente em mulheres na pré-menopausa e
menopausa, podendo causar prurido, dor, dispareunia e disfuncdo sexual. Clinicamente acomete
perineo, pequenos e grandes labios, clitéris e regido perianal. Caracterizam-se por placas
hipocrémicas, fissuras, bem como sepultamento do clitéris e fuséo de ldbios menores e maiores. A
queixa principal é o prurido vulvar, associado ou néo a disuria, dispareunia, queimagéo e isolamento
social. O tratamento atualmente é feito com corticosteroide tépico de alta poténcia com bons
resultados. Outras opcfes sdo os imunomoduladores tépicos, terapia fotodinamica, crioterapia,

antibioticoterapia e laserterapia.

Apés 6 semanas de laserterapia foi constatada a cura das lesGes nas 5 pacientes deste estudo .
O laser induziu o remodelamento do tecido conjuntivo por meio da producdo de colageno e fibras
elasticas que estimulou a atividade angiogénica. O laser se mostrou promissor no tratamento do
liguen escleroso da vulva, incluindo casos resistentes ao tratamento topico com medicacdes,
portanto, sugere-se que o remodelamento promovido pela laserterapia possa ter papel importante na
reorganizacdo das fibras elasticas e consequentemente no tratamento desta doencga, trazendo
esperanc¢a para mais um tratamento, com melhores resultados possa ser utilizado nessas pacientes.

Ja Alvarenga(2012)realizou seus estudos nas lesGes de episiotomia média-lateral direita em
puérperas nas primeiras horas do pos-parto. O autor observou que a aplicacdo do laser ndo melhorou
0 processo cicatricial, pois ndo foram encontradas diferencas significativas apés a utilizacdo da
radiacdo nas incisdes, porem as parturientes relataram alivio da dor, logo apds a segunda aplicagéo.
Referiram melhora principalmente durante a realizag8o das atividades diarias e no cuidado com os
bebes. Expressaram opinido favoravel ao laser e afirmaram realizar novamente se preciso o
procedimento.

Paulo et al. (2021) relata que o conhecimento do enfermeiro sobre a fisiologia e anatomia
humana, é fundamental para a escolha correta do tratamento no processo cicatricial e as coberturas
disponiveis e indicadas, devendo considerar seu custo beneficio e prescrever a tecnologia mais
adequada. Reforcando o que diz Schleder et al. (2021) que cada caso deve ser discutido com a
equipe multidisciplinar para melhor escola do tratamento, pois devido ao agravamento das lesdes, 0s
portadores destes males apresentam um risco importante de infeccdo que podem levar a sepse, que
sdo as principais causas de mortalidade destes pacientes. O enfermeiro deve promover assisténcia
individualizada a partir da identificacdo e observacdo das necessidades afetadas, da elaboracéo de
diagnésticos de enfermagem, do planejamento da assisténcia, das intervengbes e de suas
implementacdes e avaliacdo para a aplicabilidade do laser de baixa potencia como adjuvante no
tratamento das lesdes teciduais.

CONSIDERACOES FINAIS

Ao longo dos anos diversos estudos foram realizados para comprovar a eficicia da laserterapia,
demonstrando sua eficcia, viabilidade e baixo custo no tratamento das feridas. Os resultados
revelam os benéficos da aplicacdo do laser nas les@es teciduais. Atualmente, trata-se de uma terapia
promissora que tem um importante papel na aceleracdo da cicatrizacdo de feridas de varios
seguimentos. Sob esta optica, o enfermeiro habilitado possui autonomia para avaliar, tratar e criar
intervencdes para melhor assisténcia e cuidado destas lesbes. O laser como adjuvante nesse
processo tem mostrado sua eficacia, pois promove analgesia, alivio da dor, diminuigdo do edema e
inflamac&o, acelerando a cicatrizacdo. Assim, a fotobiomodulagdo promete eficiéncia no tratamento
de feridas melhorando qualidade de vida dos pacientes portadores de necrolise epidermica toxica,
Steves-Johnsons, mucosite oral, ulceras varicosa, lesdo por pressdo, linquem escleroso e
episiorrafias.
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