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RESUMO

Introducdo: O laser é um tipo de onda eletromagnética de caracteristica e radiacdo nao
ionizante, essas ondas se propagam de acordo com o tempo e espaco. Suas caracteristicas
agem de forma de combate a analgia, anti-inflamatério e cicatrizante, sua direcionalidade
permite a obtencdo de alta densidade de energia concentrada em pequenos pontos (Revista
Brasil, 2014). Objetivos: Analisar os efeitos do laser em pacientes com queimaduras
especificos. Métodos: realizou se uma revisao integrativa, sendo delineada atraves de
artigos académicos de intervencdo, indexados em textos académicos de biblioteca
eletrénica como Scientific Eletronic Library Online (SCIELO) Biblioteca Virtual em
Salde (BVS) e literatura latino americano em ciéncias da satde (LILACS), delimitando-se
por titulo, resumo e assuntos publicados em portugués nos ultimos 15 anos para efetuar as
buscar foram utilizados os descritores em ciéncias da saude (DeCS) vinculados aos
booleanos e uso de: Laser terapia AND reparo, Laser terapia AND Cicatrizagdo, Laser
terapia AND queimaduras. Desse foram selecionados 203 artigos e 0s respectivos
resultados foram apresentados em tabelas. Resultados: verificou-se que na maioria dos
estudos, os melhores resultados obtidos nos protocolo de reparo tecidual se deram se
através do laser terapia de baixa intensidade com uso de 6 a 8j/cm respeitando a distancia
de 1,5 cm. Conclusdo: Desse modo o laser se torna essencial no tratamento de reparo
tecidual, desde que seja aplicado de forma adequada e planejada com objetivo de acelerar
0 processo de cicatrizagcdo e amenizar 0s sintomas e sinais no intuito de ter o resultado
esperado.

Palavras-chave: Laser terapia. Queimaduras. Reparo.



ABSTRACT

Introduction: Laser is a type of characteristic electromagnetic wave and non-ionizing
radiation, these waves propagate according to time and space. Its characteristics act as a
way to combat analgia, anti-inflammatory and healing, its directionality allows to obtain
high energy density concentrated in small points (Revista Brasil, 2014). Objectives: To
analyze the effects of laser on patients with specific burns. Methods: an integrative review
was performed, outlined through academic intervention articles, indexed in electronic
library academic texts such as Scientific Electronic Library Online (SCIELO) Virtual
Health Library (VHL) and Latin American literature on health sciences (LILACS). ,
delimiting by title, abstract and subjects published in Portuguese in the last 15 years to
perform the search were used the descriptors in health sciences (DeCS) linked to Booleans
and use of: Laser therapy AND repair, Laser therapy AND Healing, Laser therapy AND
burns. From this, 203 articles were selected and their results were presented in tables.
Results: it was found that in most studies, the best results obtained in the tissue repair
protocol were through low intensity laser therapy with the use of 6 to 8j / cm, respecting
the distance of 1.5 cm. Conclusion: Thus, the laser becomes essential in the treatment of
tissue repair, provided that it is properly applied and planned in order to accelerate the
healing process and soften the symptoms and signs in order to have the expected result.

Keywords: Laser therapy. Burns. Repair.



INTRODUCAO

A fototerapia e um recurso terapéutico que se aplica exposicdes repetidas e com
controle de radiacdo ultravioleta, onde ele ira promover efeitos benéficos de carater
antiflamatorio, cicatricial e analgésico através da bioestimulacdo. Assim a radiacao afeta
0s processos metabodlicos das células alvo resultando nos eventos vasculares e celulares

agindo no processo de reparacéo tecidual.

Dentro dos tipos de laser destaca-se o Helio-Neonio (He-Ne) e Arseneto de Galio
(AsGa) e recentemente foram lancados os de Aluminio-Gélio-indio-Fosforo(alGaiP) e
Arseneto-Sadio-Aluminio (AsGaAl).O de Helio-Neonio e uma radiacdo visivel
(vermelha) com um comprimento de onda de 632,8 nm atuando mais em lesdes
superficiais ja o Arseneto de galio ele age de forma mais profunda, radiacdo invisivel

(infravermelho) com ondas de comprimento de 904 nm em regime de emissao pulsada.

As gueimaduras é um trauma devastador que pode atingir varias camadas da pele.
Tem alto indice de mortes no mundo aonde tem um total de 57%, geralmente entre
pessoas de 0 a 19 anos, 38% no sistema de saude. Estima-se uma taxa de mortalidade
entre 0,86% a 34,4%, sendo que a maior parte ocorre por infeccdo e o periodo de

internacdo €, em média, de 1 a 26 dias. (Revista Brasil, 2014).

A queimadura e uma ferida de carater traumatico causado em suma maioria por
agentes térmicos, elétricos, radioativo ou quimicos destruindo de forma parcial ou total a
pele e seu anexo, sendo classificada em graus de 1 a 3 de acordo com profundidade e

tamanho sendo mensurado em percentual. (SQB,2018)

Diante do exposto os efeitos do laser no processo de reparacao tecidual e atuar no
processo de auxilio na resolucdo inflamatdria e estimular a serotonima e a histamina com
isso inibindo a bradicinina. Da mesma forma agindo no processo de cicatrizagdo sendo

revitalizado por restos basais.

Este trabalho justifica-se pelo interesse do pesquisador em conhecer de que forma
0 mecanismo do laser pode acelerar o processo de reparacao tecidual, a fim de pesquisar
atraves da literatura. E relevante esta sempre buscando novas técnicas associadas e
adequadas, juntamente com sua importancia dentro da fisioterapia no processo de

recuperacao tecidual sendo assim enaltecendo a técnica e o profissional fisioterapéutico.

Este presente estudo tem como o objetivo descrever os efeitos do laser na
reparacdo de lesdes cutaneas ocasionada por queimaduras através de uma revisao por
literatura assim tendo como objetivos especificos identificar o tipo de laser utilizado,

descrever aplicabilidade do laser, o tempo de duracé@o por sessao, identificar se existi



eficacia nas técnicas associadas no tratamento de lesdes por queimaduras, o que mais foi

evidenciado e o tipo de laser que foi mais utilizado.

METODO
TIPO DE ESTUDO

O presente estudo trata-se de uma revisdo integrativa de carater exploratério, e do
tipo integrativa, que segundo Souza, Silva e Carvalho (2010), este tipo de revisdo
bibliografica proporciona utilizar-se de estudos experimentais e ndo experimentais assim
como literatura tedrica ou empirica, possuindo assim uma extensa abordagem

metodoldgica, o que possibilita um amplo entendimento sobre o assunto abordado.

PERIODO REALIZACAO DO ESTUDO

O periodo de coleta de informagbes para compor a amostra aconteceu através de
pesquisa de materiais, como artigos, disponiveis em bases de dados confiaveis no meio
cientifico a fim de obter-se informagdes e conhecimentos essenciais para alcangar os
objetivos deste estudo, nos meses de agosto a dezembro de 2019. Considerando os artigos
publicados entre 2005 e 2015

CRITERIOS DE ELEGIIBILIDADE

Os materiais empregados na composi¢do deste estudo foram buscados em textos
académicos através de levantamento bibliografico a partir de bases de dados eletrénicas
como Scientific Eletronic Library Online (SCIELO), Literatura Latino-Americana em
Ciéncias da Saude (LILACS) e Biblioteca Virtual em Saude (BVS) utilizando as seguintes

palavras: chaves: laser terapia, queimaduras e reparo.

CRITERIOS DE INCLUSAO

Foram incluidos na pesquisa os artigos disponiveis nas bases de dados ja
mencionadas anteriormente, que contivessem pelo menos um dos descritores propostos
pelo pesquisador, sendo combinados ou associados entre os descritores clinicos (reparo
tecidual e queimaduras) e descritores terapéuticos (fisioterapia e eletroestimulacdo),
publicados entre os anos de 2004 a 2019, dispostos na integra, gratuitos, na lingua
portuguesa e que apresentassem artigos de intervencgdo ou experimental, estudos de caso e

ensaios clinicos que abordassem a aplicacdo do recurso fisioterapéutico em questao.

CRITERIOS DE EXCLUSAO
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Foram excluidos artigos das demais linguas estrangeiras, artigos de revisao
bibliogréafica, contelidos pagos, artigos com data de publicacdo anterior a 2005 e que ndo
contenha pelo menos um dos descritores citados anteriormente, estudos transversais e

artigos duplicados.

COLETA DE DADOS

Para realizar essa pesquisa primeiramente foram buscados artigos em portugués.
Inicialmente foi estabelecido a questdo norteadora e o0s descritores da pesquisa em
conformidade aos descritores em ciéncias da saude, o passo seguinte foi realizar a busca
nas bases de dados j& descritas e utilizando os descritores citados anteriormente, os artigos
foram selecionados com base na implementacdo dos critérios de exclusdo. Em um
primeiro momento foi feita uma leitura breve de titulo e resumo e posteriormente uma
leitura minuciosa, na integra, para uma interpretacdo mais aprofundada dos artigos que
contemplassem o assunto abordado, sendo selecionados 6 para serem utilizados como

amostra final para analise e discussdo dos resultados.

ANALISE DE DADOS
A analise foi feita de forma descultiva e apresentada em tabelas com utilizacdo do
Microsoft Office Word 2010.

RESULTADOS

Foram encontrados 136 artigos indexados nas bases de dados consultadas, sendo
que 102 estdo na base de dados LILACS, 28 na Biblioteca Virtual em Saude e 6 na
SCIELO. Foi visto em primeiro uma leitura com titulo, descritores e resumo e excluidos
aqueles que ndo correspondiam aos descritores. ApoOs andlise criteriosa, definiu-se a
amostra em 6 artigos que atenderam aos critérios de inclusdo, sendo 01 da biblioteca
SCIELO, 03 da LILACS e 02 da BVS.

A tabela abaixo mostra como foi realizada a pesquisa usando as palavras-chaves
contidas no DeCS.

Tabela 1: Selecdo dos artigos encontrados nas bases eletrénicas baseados nos descritores

de buscas citados acima.

Fonte Estratégia de busca Antes Depois
SCIELO Laser terapia AND reparo 6 1

LILACS Laser terapia AND reparo 2 1
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Luz pulsada AND Queimadura 100 2

BVS Laser terapia AND reparo 20 1
Laser terapia AND Queimaduras 8 1

Total: 136 6

Fonte: Dados da Pesquisa, 2019.

Tabela 2: Na tabela abaixo descreve os estudos incluidos, segundo autor (es), titulo, ano

de publicacéo e fonte.

Autores

Titulo

Ano

Fonte

Cleide; etal .

Tratamento de sequelas de
queimaduras.

2014

LILACS

FREITAS et al.

Laser terapia e micros
correntes na cicatrizacdo
de queimaduras em ratos
terapia associada ou
isolada.

2011

SCIELO

Meireles, Gyselle
Cynthia Silva

Analise comparativa dos
efeitos dos laseres de
GaAlS de 600 nm e 780 na
cicatrizagdo de ulceras por
queimaduras em dorso de
ratos diabéticos e ndo
diabéticos.

2005

BVS

Freitas; et al

Estudo comparativo do
laser terapia de baixa
intensidade e micro
correntes no reparo
tecidual de queimaduras
em ratos.

2014

BVS

Bravo; et al

Tratamento de cicatriz de
gueimaduras com luz
intensa pulsada e laser
ablativo fracionado
erbium: YAG.

2016

LILACS

Abali ; et al

Luz intensa pulsada no
tratamento das cicatrizes
apos queimaduras.

2014

LILACS

Fonte: Dados da Pesquisa, 2019.
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A tabela 2 mostra que os estudos foram encontrados em trés bases de dados, sendo
retirados 03 artigos do LILACS, 02 da BVS e 1 da SCIELO, perfazendo um total de

estudos selecionados para compor a presente pesquisa, todos os artigos selecionados para

compor a presente revisdo foram da lingua de portuguesa.

Tabela 3: Segue a tabela abaixo autores, titulo, tipo de estudo, objetivos e resultados.

Autor/a | Titulo Tipo  de | Objetivo do estudo Resultados
no estudo e
amostra
Cleide., | Tratame | Estudo de | Investigar 0s recursos de | Tanto a fototerapia
etal nto de | caso, com | termoterapia, radiofrequéncia e | quanto a
sequelas | individuo fototerapia Luz Intensa Pulsada | termoterapia levou a
de de 21 anos. | na sequela de queimadura. melhora na
queimad qualidade da cicatriz
uras. para a hemiface
direita e esquerda.
Freitas Laser | Estudo Investigar se ha diferengas entre | Conclui  que a
et al, t?;?gr'gse histopatol6 | as terapias associadas e isoladas | associacdo  destes
2011 correntes | gico semi | do laser e micro correntes no | recursos parece
_na quantitativo | reparo de lesdo por queimadura | diminuir efeitos
cicatriza
cdode | com em ratos. guando se compara
queimad - )
Hematoxili um so grupo.
uras em
ratos | na Eosina e
terapia Tricrébmico
associad
aou de Masson,
isolada. 40 animais
foi dividido
em 4
grupos.
Meireles | Analise | Estudo Foi  comparar, por  meio | Mostraram maior
et al c?vrz%a:)r:t experiment | da microscopia de luz, o efeito | deposicdo de fibras
2005 efeitos | al dos Laseresde  GaAlAs  de | colagenas, tecido de
| B A=660nm e A=780nm no reparo | granulacdo,  maior
aseres
de de queimaduras de terceiro grau | repavimentacdo
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GaAlS em dorso de ratos diabéticos e | epitelial e maior
A5 600 ndo-diabeéticos. quantidade de vasos
nm e 780
na sanguineos em todos
cicatriza -
~ 0s grupos irradiados,
cao de
ulceras principalmente
por quando foi utilizado
queimad
uras em 0 comprimento
DS de onda de
ratos
diabético A=780nm, para
SO0 0s animais néo
diabético
S. diabéticos.
Freitas Estudo Analise Investigar e comparar os efeitos | Indicaram que houve
et al | comparat | semi- da laser terapia de baixa | melhora
2014 ivo da | quantificati | intensidade (LTBI) e micro | significativa na
laser va. corrente no processo de reparo | proliferacéo
terapia de queimadura em ratos Wistar. | de fibroblastos,
de baixa deposicdao de fibras
intensida colagenas,
de e neoangiogénese
micro e regeneracao de
correntes apéndices cutaneos
no no GM e GL.
reparo
tecidual
de
queimad
uras em
ratos.
Bravo et | Tratame | Estudo de | Demonstracdo do resultado do | O uso
al, 2016 |nto de | caso de | tratamento de cicatriz de queima | desses métodos com
cicatriz | uma duraextensa com LIP elaser | binados apresenta
de paciente de | ablativo fracionado. resultados
queimad | 38 anos do favoraveis para
uras com | sexo 0 tratamento desses
luz feminino vi
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intensa tima de casos.
pulsada | queimadura
e laser | por chama
ablativo | direta aos 6
fraciona | anos de
do idade.
erbium:
YAG.
Abali et | Luz Estudo Avaliar a resposta da Luz Intensa | Observou-se queda
al, 2014 | intensa prospectivo | Pulsada (LIP) em cicatrizes apés | estatistica
pulsada | com  seis | queimaduras baseada em | significativa nas
no pacientes ¢ | parametros clinicos descritos na | analises de todos os
tratamen | om taxa | escala internacional de | parametros clinicos
to  das | amostral. Vancouver para cicatrizes. avaliados das
cicatrize cicatrizes antes e
S apos apos término do
queimad tratamento.
uras.

Fonte: Dados da Pesquisa, 2019.

Evidenciou-se que os artigos apresentados foram nas bases Scientific Eletronic
Library (SCIELO) Biblioteca Virtual em Salude (BVS) e Literatura Latino Americano em
Ciéncias da Saude (LILACS) no idioma portugués, entre os anos de 2005 a 2016.

DISCUSSAO

Em seu estudo Cleide et al .(2014) relatou um caso de uma paciente sexo feminino,
com queimaduras de primeiro e segundo grau em membros superiores e face foi utilizado
como condutas: faixa luz intensa pulsada de baixa potencia, radiofrequéncia e vacuo. O
tratamento foi realizado no periodo de uma vez por semana. Usou de laser de baixa
potencia numa frequéncia continua, com intensidade de 16 joules a cada 2cm? a
radiofrequéncia fez com 10hz durante 3 minutos, luz intensa pulsada usou 13j/cm? 1 cm a
cada disparo, no vacuo usou uma frequéncia de -400 durante 3 minutos ate apresentar leve
eritema. Os resultados foi diminuicdo do relevo nas areas com cicatriz hipertroficas,
depois de se utilizar a luz intensa pulsada gerando também como resultado melhora na

coloracéo da pele.
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No estudo de Freitas et al.(2013) foi realizado com um grupo de 40 ratos que
foram divididos em grupos: grupo controle, grupo microcorrentes, grupo laser e grupo
laser/microcorrentes. Foi aplicado laser de (AlGalnP) com 660 nm, no modo continuo e
dose de 10 joules no modo pontual, na microcorrente usou corrente pulsada monofasica
com frequéncia de 10hz. O laser quando foi utilizado de forma separado mostraram boa
eficiéncia para cicatrizar tecidos cutaneos, porem quando utilizados de maneira associada
os resultados se mostram diminuidos em compara¢do aos grupos que foram tratados em
modalidades terapéuticas diferentes e separadas ,sugerindo-se assim que nesse contexto

n&o se mostra interessante a unido desses dois recursos para tratamento de queimaduras.

No estudo de Meireles (2015) 110 animais foram distribuidos em dois grupos de 55
individuos aleatorios, induziu-se a diabetes mellitus em um dos grupos, sendo que cada
grupo continha um grupo de 40 animais e um subgrupo de 15 individuos, em que um
desses subgrupos era diabético. Os animais foram submetidos a lesdo de queimaduras de
terceiro grau foi usado laser de (GaAlSs) de ondas de 660 nm e de 780 nm. No estudo diz
que houve maior deposicdo do tecido de granulacdo, de fibras de coladgeno, assim como
maior quantidade de vasos sanguineos e de pavimentacdo de epitélio em todos os grupos

demostrados.

Realizou um estudo randomizado com 30 ratos divididos em 3 grupos ,grupo
controle GC, grupo laser GL e grupo microcorrentes GM. Aplicou se 10 vezes o laser de
InGaAIP de 600 nmao GL e 10 vezes aplicaces no grupo GM DE 60 Hz. Verificou se
maior proliferacdo de fibroblastos, angiogenese, fibras de colageno e regeneracdo de
apéndices de cutaneos no GM e GL, em comparacdo as microcorrentes e a LTBI ndo
houve diferenca se ndo na formacdo de apéndices cutaneos e regeneracdo, observou-se no
GM. Foi promovido melhora no reparo tecidual de queimaduras com a utilizacdo de
microcorrentes e laser. Observou se que no GM houve maior reparacdo tecidual e de
forma rapida (FREITAS et al, 2014).

Em seu estudo de caso Bravo et al. (2016) com uso da luz intensa pulsada e laser
ablativo no tratamento de cicatrizes de queimaduras foi possivel observar a eficacia no
processo de recuperagdo estética e funcional da pele. Onde foi relatado o caso de uma
paciente de 38 anos que sofreu por queimaduras por chamas direto aos 6 anos de idade
atingindo terco inferior da face, regido cervical e tronco. No inicio do tratamento foi usou-
se luz intensa pulsada com pardmetros de 12 ms, ponteira de 540 mj e 16j a a partir da

terceira sessdo usou 2500 mj.

Segundo Abali et al. (2014) em seu estudo prospectivo com cinco pacientes com

ambos 0s sexo sendo 4 homens e 1 mulher, com faixa etdria entre 21 a 48 anos taxa
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amostral, onde foram aplicados 5 sessdes mensal de luz intensa pulsada com 540 nm e
14j/ cm? em toda area acometida. O resultado achado foi feito por trés grupos de
avaliadores: médico observador usando escala de Vancouver e uma nota numérica geral
respondida pelos avaliados, medicos pesquisadores e pacientes incluidos o estudo mostrou
capacidade de atribuir melhoras clinicas em relacdo a todos os quesitos avaliados como

por exemplo a diminuicéo das hipertrofias e melhoras na coloracédo da pele.

CONSIDERACOES FINAIS

As constantes buscas por novas maneiras de aplicacédo e de novos recursos eletro
terapéuticas tem tido um crescimento rapidamente nos Gltimos anos. Sendo assim 0s
padroes da eletroterapia difundida nos meios de comunicacdo em grande escala tem
influenciado bastante no tratamento daqueles que procuram tratamento através do laser
terapia. Nesse presente estudo teve como objetivo principais relatados os efeitos do laser
terapia no processo de cicatrizacdo, através de uma revisao integrativa. Foi feito uma
minuciosa avaliacdo dos estudos, onde se podem observar técnicas associadas com o laser
terapia como microcorrentes e vacuo. Os autores relata um final positivo em relacdo aos

objetivos, que era direcionado a diminuicdo de edema e processo de cicatrizacao.

Conclui se que as técnicas fisioterapéuticas voltadas para a reparagdo tecidual se
insere no contexto terapéutico, apresentando efetividade quando aplicada de forma correta.
Trata—se de um tema relevante cabendo mais estudos para que se conhega mais

profundamente , sendo assim melhorando os aspectos causados pelas queimaduras.
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