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Laserterapia de Baixa Poténcia em Mucosite Oral
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Resumo

A Mucosite oral é uma complicagdo muito comum que ocorre devido a tratamentos antineopldsicos em
pacientes oncoldgicos, de cabega e pescogo. Tal complicacdo gera um tempo hospitalar maior para esses
pacientes dependendo do grau que a Mucosite atinge. No decorrer dos anos os estudos mostraram que a
terapia com o Laser de baixa poténcia é o método mais eficaz na prevencao e no tratamento da Mucosite Oral,
pois além de ser eficaz na tentativa de reduzir a lesdo e de diminuir o tempo de cicatrizagdo, também podem
prevenir a ocorréncia da Mucosite nesses pacientes. Esse trabalho tem como objetivo fazer uma revisdo
literaria, mostrando que existe uma forma pratica e ndo agressiva de induzir efeitos bioldgicos emitidos pelo
Laser de Baixa Poténcia, de modo a acelerar o processo de cura da lesdo obtendo um excelente resultado

terapéutico.
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Introdugao

A Mucosite oral (MO) é uma alteracao
inflamatdria da mucosa devida ao dano que o
trato gastrointestinal sofre em, decorréncia
dos efeitos citotdxicos naqueles pacientes que
estdo submetidos a Radioterapia de cabecga e

pescoco, a Quimioterapia e ao transplante de
medula dssea.! Os quimioterapicos antineoplasicos
nao conseguem diferenciar as células tumorais das
células normais com alta taxa de multiplicagao
celular como as células do epitélio oral. Entdo,
com a Oncoterapia, ocorre perda de
elementos fundamentais do organismo com
lesdo epitelial, resultando na mucosite.

A Mucosite se caracteriza pela
presenca de Ulceras que desprotegem o tecido
conjuntivo levando a um quadro doloroso. As
lesGes, na maioria das vezes, acometem as
mucosas julgal e labial no epitélio nao
ceratinizado. Elas aumentam a exposicdo do
tecido conjuntivo subjacente as bactérias,
podendo agravar o nivel de dor e o risco de
sepse no paciente.® A Mucosite é um fator que
complica o tratamento oncoldgico devido as
consequéncias como: dor, xerostomia, alteracdo
do paladar e dificuldade de alimentagdo,
reduzindo assim o controle da lesdo. Dessa
forma, é necessario entrar com uma nutrigdo
enteral ou parenteral, aumentando o tempo
de hospitalizacdo e colocando em risco a vida
do paciente. &

As lesGes podem passar por diferentes
fases, as quais indicam o grau em que ela esta
conforme o Instituto Nacional do Cancer. Em
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meados de 1998 foram definidos os critérios
de toxicidade em que a Mucosite é classificada
quanto a sua discri¢3o.?

O uso do Laser de Baixa Poténcia
aplicado na mucosa oral em pacientes
submetidos a alta dosagem de Radioterapia e
Quimioterapia ajuda a prevenir a incidéncia de
Mucosite Oral, pois aumenta o metabolismo
celular.** O Laser de Baixa Poténcia é uma
extensdo de luz, que tem projecdes estimuladas
por radiacdo, as quais apresentam caracteristicas
proprias com a finalidade de diminuir ou evitar que
a les30 se manifeste.2

O Laser gera uma energia que é
absorvida por uma camada fina de tecido
adjacente. Ele atua por meio do aumento do
tecido epitelial e de fibroblastos; da producao
de colageno e elastina; da contracdo da lesao;
do aumento da fagocitose pelos macroéfagos,
da proliferacdo e a ativacdo dos linfdcitos,
acelerando, assim, a cicatrizacao.

A Laserterapia pode ser usada de forma
preventiva da Mucosite Oral ou para o
tratamento desta lesdo. Por ter acdo anti-
inflamatdria, promove a analgesia, a reparacdo
tecidual, inibi a proliferacdo das bactérias e
aumenta o metabolismo celular.? Entretanto,
ainda, ha divergéncias entre as dosimetrias
qgue devem ser utilizadas durante o seu uso no
tratamento.*?

Em vista disso, é necessario que a
classe odontoldgica se interesse mais e
aprofunde o conhecimento sobre o assunto
para que possa alcangar um protocolo
adequado, pois esses pacientes oncoldgicos,
de cabega e pescogo, apresentam uma
probabilidade muito grande de desenvolver
Mucosite Oral durante o tratamento do
cancer, o que aumenta a dor, o tempo de
hospitalizagdo e diminui a nutricdo e eleva o
risco de morte, quando poderiam ser evitadas
tais situagoes.

Portanto este trabalho tem como
objetivo principal realizar uma revisdao de
literatura, onde se evidencia a importancia do
aperfeicoamento do cirurgido-dentista para o
uso da Laserterapia como uma forma de
prevencao da Mucosite Oral.

Revisao de Literatura

A causa da Mucosite Oral (MO) ainda vem

sendo muito estudada, porém tem, como motivo
principal, uma inflamagdo na mucosa oral, causada
pelo tratamento antineoplasico.’** Inicialmente
essas alteragbes que se ddo na mucosa aparecem
em forma de eritemas, tendo um grau de
gravidade em cada caso especifico.® O fator de
risco para se ter a Mucosite estd ligado a
alguns fatores que desencadeiam essa lesao,
como: a dosagem da Quimioterapia, da
Radioterapia e a regido em que estd sendo
aplicada.®

Um estudo mostrou que danos nos
tecidos conjuntivos e endotélio estdo presentes
antes da observacdo de danos epiteliais na
mucosa irradiada, mostrando-nos que a
agressdo aos tecidos mais profundos ocorre
antes do desenvolvimento da Mucosite Oral.!

A Mucosite Oral define-se como uma
das complicacbes mais comuns na terapia de
cabeca e pescoco, podendo afetar toda a
mucosa. As manifestacdes iniciam-se com
eritemas, descamacdo e a presenca de
Ulcera.”*> A patologia surge por volta de 7 a
14 dias apds feita a Quimioterapia e na
segunda semana de Radioterapia.” E
necessario que o cirurgido-dentista avalie e
faca uma abordagem antes do tratamento
oncoldgico para evitar que ocorram complicagdes
e infecgBes. As consequéncias que a lesdo traz
para o paciente sdo fatores traumaticos, por
isso, no decorrer do tratamento, é sempre
necessario um cuidado maior para melhorar a
qualidade de vida daqueles acometidos.®> As
principais caracteristicas da Mucosite Oral
sdo: Iniciacdo; Dano primario; Sinal de
Amplificac3o; Ulcerac3o e Cicatriza¢do.!

A identificagdo da Mucosite Oral
ocorre por uma severa lesdo ocasionada por
um agravo na mucosa, devido ao tratamento
radioterdpico e quimioterdpico do cancer.
40% a 100% das inflamag¢Ges acontecem por
consequéncia do efeito colateral desse
tratamento. >'° Pode ocorrer no inicio da terapia
e normalmente a caracteristica principal é uma
area de vermelhiddao generalizada, que, logo
apos, é substituida por ulceragGes, recobertas
por pseudomembrana, generalizadas ou
localizadas, que, na maioria das vezes, é
colonizada por bactérias, as quais podem levar
a infeccBes sistémicas. Os sintomas podem
diversificar de um simples desconforto até a
dificuldade de falar.'**> As manifestacdes
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clinicas sdo as melhores bases para dar-se o
diagndstico, mas, devido as varias de manifestagGes
clinicas, com infecgbes secundarias por fungos e
bactérias, acaba dificultando este
diagndstico.®t?

Existe um padrao de gravidades que
classifica a Mucosite Oral em graus de acordo
com a Organiza¢do Mundial de Saude: 11314

1) GrauO
2) Grau?2
3) Grau3
4) Grau4d

Figura 1: Aspecto clinico da mucosite oral de acordo
com a classificagdo da OMS. Grau: 1 (A), 2(B), 3(C),4 (D eE)

Fonte: Laserterapia no tratamento da mucosite oral
induzida por quimioterapia: relato de caso. 2013. Acesso em 04
de junho de 2019. Disponivel em:
http://revodonto.bvsalud.org/scielo.php?script=sci arttext&pid

=50004-52762013000200003&Ing=en&nrm=iso#fig03

A presenca da Mucosite Oral aumenta as
chances de infeccdo em pacientes internados,
prolongando o tratamento da oncologia.® A
maioria dos pacientes que estao sendo
tratados com quimioterdpico antineopldsico
desenvolve Mucosite. Este é o principal efeito

toéxico da dosagem-limitante na terapia contra
o cancer.” Estudos chamam a atenc3o que
pacientes tratados oncologicamente
apresentam a sua qualidade de vida
diminuida. Isso os predispde a ter, também, a
Mucosite Oral. Uma analise descritiva mostrou
gue a patologia acomete mais pacientes do
sexo masculino com idade entre 65 a 74 anos.®

Ndo existem medicacGes e terapias
especificas aprovadas pela Organizacao
Mundial de Salde para tratar a Mucosite Oral.
No entanto sdo utilizados analgésicos
narcéticos, enxaguatérios bucais, anti-
inflamatérios ndo esteroidais, crioterapia e
terapia com Laser de Baixa Poténcia com o
intuito de reduzir sintomas e trazer o alivio da
dor.2”

O Laser é uma ferramenta tecnoldgica
que tem sido usada em diversos ramos da
Odontologia atual por proporcionar uma
maior confianca do paciente para com o
Cirurgido-dentista, bem como um maior
conforto e um melhor tempo de tratamento.
O Laser de Baixa Poténcia modifica a ativacado
celular dos macréfagos na inflamacao,
estabelecendo com que aumente o processo
de reparac¢do daquele tecido.>*?

Evidéncias clinicas e cientificas foram
ganhando espago e mostrando que o uso do
Laser de Baixa Poténcia tem sido eficaz na
tentativa de prevenir e reduzir a incidéncia da
Mucosite Oral e dos fatores associados a dor
apresentada pelos pacientes que receberam
dosagens altas de Radioterapia ou
Quimioterapia. %!
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Tabela 1. Comparacio das escalas dos graus de MO:
Escala | Toxicidade | GrauO Graul Grau 2 Grau 3 Grau 4 Grau 5
Eritema e Eritema e
Ulcera Eritema e Ulcera; Ulcera
WHO Mucosite Sem Eritema A dieta sélida Somente a dieta | O paciente ndo | -----------------
Oral Alteracao é tolerada. liquida é tolerada consegue se
alimentar.
Ulceracao
Mucosite Eritema com Eritema com dor, severa;
Orofaringea Sem Eritema, dor, edema Edema ou Uulcera; Requer Morte
NCI- induzida, Alteracao Ulcera ou ulcera; Requer nutricdo relacionada a
CTC associada indolor O paciente hidratacdo. parenteral ou MO
por QT consegue enteral, ou
alimentar-se. intubacao
profilatica.
Ulceracao
Mucosite Eritema com Eritema com dor, severa;
Orofaringea Sem Eritema, dor, Edema edema ou ulcera; Requer Morte
NCI- induzida Alteracao Ulcera ou ulcera; Requer hidratacdo intubacao relacionada a
CTC associada indolor O paciente ou nutricdo profilatica ou MO
ao TMO consegue parenteral. resulta em
alimentar-se. pneumonia
por aspiragao.
Necrose e/ou
ulceracao
Mucosite Eritema, Eritema com Reacdao com profunda ou Morte
Orofaringea Sem Ulcera dor, edema pseudomembrana | sangramento | relacionadaa
NCI- induzida Alteragao indolor ou ulcera; ndo-induzido MO
CTC associada O paciente por trauma;
RT consegue E necessaria a
alimentar-se. nutricdo
enteral ou
parenteral.
Mucosite Dor Apresenta
RTOG Oral aguda Sem Branda; areas de Ulceras Ulceracao,
causada por | Alteracdo Nao Ulceras com confluentes; hemorragiaou | ----------------
RT requer sangramento; Requer uso de necrose.
analgésico. Requer narcaoticos.
analgésicos.

WHO: World Health Organization; NCI-CTC: National Cancer Institute — Common Toxicity Criteria; IV: intravenous;
TMO: Transplante de medulla dssea; RTOG: Radiation Therapy Group; QT: Quimioterapia; RT: Radioterapia

Mariana, et al 1; Sonis, et al &
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A terapia com o Laser de Baixa
Poténcia tem uma acdo anti-inflamatéria e
acelera a cicatrizacdo da mucosa acometida
pela Mucosite, que é avaliada de acordo com
o seu grau.>'* O laser aumenta a prolificacdo de
fibroblastos e de tecido epitelial, estimulando a
producdo de colageno através
da energia que é emanada (pelo laser),
fazendo com que aumente o metabolismo
celular, acelerando o processo de cura.>® A
terapéutica com o Laser, antes da Quimioterapia
e da Radioterapia, é essencial, pois ira prevenir
sequelas e promover uma melhor qualidade
de vida para o paciente antes, durante e apds
o tratamento oncoldgico.®

O Laser de Baixa Poténcia é uma luz
de radiacdao eletromagnética, infravermelha,
em Joules por centimetro quadrado e
estimulada por meio de comprimentos de
ondas, as quais se propagam coerentemente
no espago e no tempo, com concentragdes de
altos niveis de energia. E recomendado usar
comprimento de onda de 640 - 940 nm
diretamente na les3o. ° Onde o diodo que
emite a luz vermelha visivel vai ter um menor
poder de penetracdo, estd mais indicado para
uma reparacao tecidual. O diodo, de maior
concentracdao de comprimento de onda, emite
laser infravermelho, que tem maior
capacidade de penetracdo, estd mais indicado
para analgesia.? Uma minima densidade de
energia de 1,3 J/cm? j& é capaz de prevenir a
Mucosite Oral quando estd relacionada
apenas a Quimioterapia e a sua dosagem. Ja
em pacientes submetidos a Radioterapia,
utilizando a energia de 4,0 J/cm? do laser,
ainda foi possivel observar o acometimento de
Mucosite Oral nos graus 3 e 4. No entanto a
maxima dosagem do laser, em Joules,
estudada foi de 6,0 J/cm? apenas em
Quimioterapia.’

O tratamento com o laser deve ser
realizado em ambiente hospitalar, devido a
reducdo da analgesia e aos graus de
acometimento pela Mucosite Oral em pacientes
que est3o fazendo tratamento oncoldgico . 3

Discussao

Mucosite Oral é uma inflamagdo da

mucosa, desencadeada pelos efeitos ionizantes
e deletérios da Radioterapia da regido de cabeca
e pescoco e da Quimioterapia, podendo chegar a
atingir até 100% dos pacientes sujeitados ao
tratamento Oncoldgico. 123610

As LesGes podem comegar com um
simples eritema e chegar a grandes ulceracgoes,
devido as muitas bactérias presentes no local da
lesdo. Causam muita dor e desconforto para o
paciente, podendo gerar outras complica¢Ges
gue afetam a qualidade de vida e geram uma
interferéncia no tratamento
oncoldgico.l236:7.11.13

E uma patologia muito dificil de se
controlar. A maior parte dos estudos ndo
abrange um resultado expressivo e definitivo
para o melhor método terapéutico para
Mucosite Oral 12348

Terapias adjuvantes vem sendo estudas
no decorrer dos anos para que o paciente tenha
uma melhor qualidade de vida durante o
tratamento e apds o concluir.

O Laser de Baixa Poténcia vem sendo
estudado ha cerca de 27 anos. Ele é apontado
como uma boa alternativa terapéutica, uma
vez que apresenta capacidade de prevencao,
tratamento, cicatrizacdo e obtencdo de poder
analgésico até mesmo nos estagios mais
avancados de Mucosite, devido a sua
capacidade de regenerar os tecidos, estimular
fibroblastos e aumentar o metabolismo
celular de forma n3o invasiva. 123*

Estudos e métodos alternativos vém
sendo descritos como preventivos, porém
ainda ndo sdo concretos. Esses métodos
combatem o efeito anti-inflamatdrio, melhoram
0 reparo, mas ainda nao sdo definidos como a
terapias ideais. Dentre esses podemos citar:
Crioterapia; bochecho com clorexidina; as
citocinas; e os agentes antiinflamatdrios,
antissépticos e antimicrobianos. Entretanto,
ainda, ndo mostraram resultados conclusivos,
tornando-se necessario mais estudos a
respeito dessas alternativas.>®’

E vélido acrescentar que o papel do
cirurgido-dentista em uma UTI é essencial para
o melhor bem estar de vida de um paciente, pois
tratamentos oncoldgicos requer em terapia,
prevencdo e consulta, sendo o pré-tratamento
e higienizacdo oral fatores de extrema
importancia para que se possa evitar as
sequelas causadas pela Quimioterapia e
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Radioterapia, beneficiando um pos
tratamento de exceléncia.

Cabe enfatizar a importancia do
conhecimento sobre o uso do Laser de Baixa
poténcia nesses pacientes, porque vem sendo a
terapia mais eficaz para a reparagdo tecidual, a
analgesia e para impedir o aparecimento de
Mucosite, quando usado corretamente.

De acordo Figueiredo e colaboradores
(2013)°, a Laserterapia de Baixa Poténcia é
cerca de nove vezes, mais eficaz para prevenir
a Mucosite do que em doentes nao tratados
com Laserterapia. Foi verificado um efeito
profilatico significativo de Mucosite Oral grau
3.1,2

E preciso mais estudos, dedicacdo,
divulgacdo, fiscalizacdo, o correto manejo e
cuidado com esses pacientes, pois os efeitos
positivos sdo inumeros a partir da utilizacao
do protocolo adequado.

Conclusao

Os dados dos estudos ndo mostraram
que o Laser de Baixa Poténcia é a terapia
padrdo reconhecida pela Organizacdao Mundial
da Saude. Contudo, ultimamente, em meio a
outras terapias, ela tem sido considerada a
mais eficaz, com baixo custo, muitos
beneficios e de suma importancia para a
reducdo da lesdo, a prevencdo e o controle da
Mucosite Oral, propiciando a melhora na
qualidade de vida do paciente.

Conclui-se que é preciso ainda mais
estudos, bem como a maior capacitagdo do
cirurgido-dentista para que ele esteja habilitado a

Low Power Laser Therapy in Oral Mucositis

Abstract

utilizar o Laser de Baixa Poténcia como um
método preventivo no tratamento de pacientes
oncoldgicos, de cabeca e pescogo. Acredita-se
gue essa terapia aplicada corretamente pode
diminuir o indice elevado de Mucosite Oral em
pacientes tratados com Antineoplasicos.

Oral mucositis is a very common complication that occurs due to antineoplastic treatmen in patients with
cancer of head and neck. This condition generates more time of hospitalisation time for that patient depending
on the degree that mucosits develops. Over the years, studies have shown that Low-Power Laser Therapy is the
most effective method for the prevention and treatment of oral mucositis, as it is effective in reducing the
lesion, shortening the healing time, and can also prevent that mucositis occurs in these patients. The objective
of this work it is to review the literature, showing that there is a practical and non-aggressive way of inducing
biological effects that the Low-Power Laser Therapy emits, accelerating the healing process of this lesion and

having an excellent therapeutic effect.

Descriptors: Laser therapy, Mucositis, Oral mucositis, Treatment, Chemotherapy
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