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RESUMO

Introducio: Dentre as cirurgias orais menores a exodontia de terceiros molares ¢ um
procedimento que vem acompanhado de um maior potencial de morbidade pds-operatoria.
Diante disso, a fotobiomodulagdo com /aser de baixa poténcia vem sendo empregada como
adjuvante neste processo de recuperacdo, visando promover analgesia, reparacao tecidual e
modulacdo da inflamagdo. Objetivo: Este estudo investiga o uso do /aser de baixa poténcia
com a terapia de fotobiomodula¢do para pacientes acometidos por exodontia de terceiros
molares, com foco em pos-operatorio, buscando diminuir o nimero de drogas administradas,
logo melhorando a qualidade de vida dos pacientes acometidos. Materiais e métodos: Os
materiais e métodos envolveram a revisao de literatura de estudos relevantes, com a selecao
criteriosa de artigos para analise. Resultados: Para alcangar o objetivo proposto, o estudo
buscou realizar uma revisdo de literatura utilizando a base de dados PubMed, Scielo e Google
Académico, selecionando 15 estudos nos quais compdem os resultados deste presente trabalho,
sendo 8 revisdes de literatura, 4 ensaios clinicos randomizados e 3 estudos transversais
(conforme o Quadro 1, do apéndice). Deste total, 12 artigos foram selecionados da plataforma
Google Académico, 2 artigos na PubMed e 1 artigo na Scielo. Conclusao: Conclui-se que o
uso do /aser de baixa poténcia no pos-operatorio tem efeitos positivos na agao de modulagao
da inflamagdo, analgesia e reparacdo tecidual. Acelerando o processo de cicatrizagdo e
melhorando o prognostico clinico dos pacientes acometidos. Entretanto, ¢ imprescindivel a
qualificagdo do profissional cirurgido-dentista, visto que, os estudos ndo apresentam protocolos
clinicos a serem seguidos.

Palavras-chave: Cirurgia Bucal. Fotobiomodulagdo. Laser de baixa poténcia. Low-Level Light
Therapy.Terceiro Molar.
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ABSTRACT

Introduction: Among minor oral surgeries, third molar extraction is a procedure that is
accompanied by a greater potential for postoperative morbidity. Therefore, low-level laser
photobiomodulation has been used as an adjuvant in this recovery process, aiming to promote
analgesia, tissue repair and modulation of inflammation. Objective: This study investigates the
use of low-level laser with photobiomodulation therapy for patients affected by third molar
extraction, focusing on the postoperative period, seeking to reduce the number of drugs
administered, thus improving the quality of life of affected patients. Materials and methods:
The materials and methods involved a literature review of relevant studies, with careful
selection of articles for analysis. Results: To achieve the proposed objective, the study sought
to conduct a literature review using the PubMed, Scielo and Google Scholar databases, selecting
15 studies that comprise the results of this present work, being 8 literature reviews, 4
randomized clinical trials and 3 cross-sectional studies (according to Table 1, in the appendix).
Of this total, 12 articles were selected from the Google Scholar platform, 2 articles from
PubMed and 1 article from Scielo. Conclusion: It is concluded that the use of low-power laser
in the postoperative period has positive effects on the action of modulating inflammation,
analgesia and tissue repair, accelerating the healing process and improving the clinical
prognosis of affected patients. However, the qualification of the dental surgeon is essential,
since the studies do not present clinical protocols to be followed.

Key words: Oral Surgery. Photobiomodulation. Low-level laser. Low-Level Light Therapy.
Third Molar.
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1. INTRODUCAO

A exodontia de terceiros molares € considerada em sua grande maioria um procedimento
de extrema complexidade, por sua localizagdo mais posterior na arcada e suas estruturas
anatomicas nobres (GAY-ESCODA et al., 2022). Esta cirurgia ndo esta isenta de complicagdes
trans e pods-operatorias, podendo variar de leves, moderadas e severas. As incidéncias de
acidentes e complicacdes associados a exodontia de terceiros molares € prevalente chegando
em uma variacdo de até 30,9% dos casos (SANTOS et al., 2023). Em virtude de se tratar de
uma cirurgia mais complexa estima-se que o uso do /aser de baixa poténcia traz beneficios aos
pacientes acometidos, logo, como uma terapia complementar pos-operatéria de modulagio,
reparacdo e aceleracdo celular (SANTOS et al.,, 2021).

Em meados de 1970 o laser entrou no mercado com estudos e teorias para
fotobiomodulagdo, Endre Mester descreveu o laser pela primeira vez demonstrando melhoras
na cicatrizagdo de feridas sobre testes com aplicacdo de baixa energia 1J/cm?. Desde entdo
entendeu-se que o resultado se da pela forma em que a energia ¢ distribuida ao tecido. Na
Odontologia a fotobiomodulagdo vem sendo empregada em diferentes situagdes, no pos-
operatorio com uma melhora significativa do edema, reparagao tecidual, trismo e parestesia. Se
tornando assim, um grande aliado aos cirurgides-dentistas, agregando de forma significativa
em seus procedimentos cirurgicos (SIGAROQODI et al., 2023, MILETO, AZAMBUIJA, 2017).

O emprego da fotobiomodulagdo com /laser de baixa poténcia para terapia
complementar e conforto pds-operatério em exodontia de terceiros molares funciona tanto
como analgesia e reparagdo tecidual, quanto para modulagdo da inflamacao, o fundamento se
da pela relagdo do /aser aos niveis bioquimicos e moleculares promovendo melhorias nos sinais
clinicos da inflamag¢do. Bem como, libera endorfina que inibe os sinais nociceptivos e causa
alivio da dor, sobretudo acelera o processo de cicatrizagdo alveolar e tecidual. A decorréncia
positiva dos resultados da laserterapia requer a qualificagdo do profissional em avaliar a
poténcia, energia, comprimento de onda e a exposicao ao tecido (SANTOS et al., 2019).

Diante do exposto, o presente estudo teve como objetivo revisar a literatura sobre a
eficicia do uso do laser de baixa poténcia na fotobiomodulagdo no pds-operatdrio em

exodontias de terceiros molares.



2. MATERIAIS E METODO

A presente pesquisa foi uma revisao literatura sobre a fotobiomodulagao com /laser de
baixa poténcia no pos-operatorio em exodontia de terceiros molares, aprofundado e ordenado
conforme as bibliografias encontradas e selecionadas. Elencando autores que estudaram sobre
a eficacia do laser de baixa poténcia e seus beneficios na Odontologia. Foram selecionados
estudos sobre a base de dados: PubMed, Google Académico e Scielo. Os descritores para
pesquisa foram: “Cirurgia Bucal”, “Fotobiomodulacao”, “Laser de baixa poténcia”, “Low-
Level Light Therapy”, “Terceiro Molar” todos descritos no DECS (Descritores em Ciéncias da
Saude).

Foram estabelecidos critérios para selecao dos estudos a serem incluidos na revisao de
literatura, tais como: relevancia para o tema proposto, abordagens clinicas sobre o estudo com
pacientes modelos, enfatizagdo sobre o /aser de baixa poténcia, consideragdes da laserterapia
na exodontia, informag¢des sobre a fotobiomodulacao e os cuidados na utilizagdo do laser de

baixa poténcia.

2.1 Critérios de elegibilidade

2.1.1 Critérios de inclusao

A pesquisa teve por prioridade selecionar artigos publicados nos anos de 2017 a 2024;
Artigos publicados em lingua portuguesa e estrangeira;

Estudo de caso clinico e revisao de literatura, incluindo pesquisas em livros;

Artigos que obtiveram resultados positivos nas pesquisas clinicas sejam com pessoas ou

animais.

2.1.2 Critérios de exclusao

Artigos que englobam somente /aser de alta poténcia;

Artigos que obtiveram resultados negativos em pesquisas clinicas;

Artigos que ndo estavam relacionados com o tema proposto.



3. REVISAO DE LITERATURA

3.1. Laser

O acronimo da palavra laser ¢ de origem inglesa que ampliando tem seu significado
“light amplification by stimulated emission of radiation”, traduzido para o portugués
"amplificacdo de luz por emissdo estimulada de radia¢do". O laser ¢ uma luz monocromatica,
com estimulos a irradiagdo, os fotons se propagam formando fontes de energia, e sobre as fontes
temos a onda magnética, a distancia do pico dessas ondas € o que determina o comprimento de
onda, o qual identifica se o espectro de luz € visivel ou ndo visivel e por consequéncia determina
sobre qual tecido a luz vai interagir. A radiacdo ¢ um fendmeno natural, que depende da sua
quantidade para ser classificada, a radiagdo dos lasers odontologicos ¢ considerada ndo-
ionizante, ou seja, ndo possui energia o suficiente para causar mutacdes, estd se de forma correta
utilizado tem suas reac¢des adversas nulas (MOREIRA et al., 2020, FERREIRA et al., 2022).

Sobre os estudos de Mileto e Azambuja (2017) os lasers sao classificados conforme sua
poténcia, os /asers cirargicos sdo de alta poténcia, j& os terapéuticos sdo laser de baixa poténcia.
A poténcia ¢ fundamental para determinar a densidade de energia a ser distribuida, o feixe de
luz ¢é continuo e sua agdo nao € exclusivamente na regido aplicada, mas sim, distribuida ao redor
de forma tridimensional.

O laser possui sua liberagdo de acordo com sua classe de risco na ANVISA (Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria) conforme a norma IEC 60825. Posto isso, os lasers sdo
classificados de acordo com suas respectivas classes, sendo elas: classe 1 seguro, classe 1M
possui comprimento de onda de 302,5 a 400nm, classe 2M comprimento de onda de 400nm

700nm (MOREIRA et al., 2020, ANVISA, 2017).

3.1.1. Laser de baixa poténcia: vermelho e infravermelho

O laser de baixa poténcia pode ser encontrado no mercado como vermelho,
infravermelho ou associagdo de um /aser com dois feixes de luz, onde sua principal diferenca
¢ o comprimento de onda de cada um, que vai interferir diretamente na profundidade e
quantidade de tecidos e fibras que sdo alcancados. O mecanismo de acdo do laser de baixa
poténcia ¢ a luz vermelha com comprimento de onda visivel, e a luz infravermelha com
comprimento nao visivel. Sendo percorrida no espectro visivel a luz vermelha com sua acao
sobre tecido superficial, por outro lado, a ndo visivel com seu espectro acima 700nm percorre

sobre profundidade (SILVA NETO et al., 2020).
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O laser de baixa poténcia tem por agdo a interacao com o tecido, a luz quando absorvida
promove a aceleragdo e reparagdo celular. A nutricao energética celular é formada quando a luz
chega e ¢ absorvida pelo croméforo presente na mitocondria, organela celular responsavel pela
respiracdo e energia das células. Quando absorvida, estimula a produg¢ao de ATP (Adenosina
trifosfato) e proliferagdo celular o que respectivamente resulta na modulag¢do da inflamacao,
analgesia e reparagdo tecidual da regido. A unido desses trés fatores ¢ chamada

fotobiomodulacao (TAMIOZZO, 2020).

3.2. Fotobiomodulagao

O termo laserterapia ¢ intitulado quando se refere a usabilidade do /aser, sobretudo, o
termo fotobiomodulacao ¢ a variacao da nomenclatura, sendo a mais encontrada e nomeada nas
pesquisas. A fotobiomodulagdo ¢ uma terapia utilizada com o /aser de baixa poténcia. O
processo de reparo tecidual é o resultado de uma interacdo da luz com fibras, enzimas e
proteinas. O laser por sua vez, acelera e modula a reparagao tecidual, atuando na angiogénese
aumentando o fluxo sanguineo, aceleragcdo da energia celular, regeneracdo muscular, reparacao
sensorial e nervosa, sintese colagena, ativagdo de vias importantes no processo inflamatorio e
por consequéncia acelera o processo da inflagdo trazendo os efeitos terapéuticos prévios, bem
como, reparacgao 6ssea (TAMIOZZO, 2020).

Como uma terapia complementar aos procedimentos, os lasers de baixa poténcia sdao
empregados como coadjuvantes importantes para recuperagao no pos-operatorios dos pacientes
submetidos a exodontia de terceiros molares, e no tratamento de possiveis complicagcdes que
podem ocorrer no decorrer do procedimento. No pos-operatorio € esperado os fendomenos
histolégicos e histoquimicos para que o processo de cicatrizagdo no local da extragdo possa
ocorrer de forma efetiva (AHRARI et al., 2020, SANTOS et al., 2021).

Seu efeito anti-inflamatorio, e analgésico faz com que o cirurgido-dentista possa
diminuir as drogas administradas no pods-operatorio, pois sua aplicabilidade apds os
procedimentos resulta em beneficios rapidos comparando com farmacos. Sobre os efeitos
colaterais se bem aplicado sdo nulos. O efeito ¢ proporcionar ao paciente acometido uma
reducdo no quadro clinico esperado e evitar possiveis complicagdes, considerado uma terapia
alternativa e bioestimuladora (SIGAROODI et al., 2023).

A laserterapia aplicada intra e ou extra oral no pos-operatdrio em exodontia de terceiros
molares acelera a reparagdo tecidual e alveolar, melhora o edema, controla a hemorragia e a
dor. Trazendo uma qualidade de vida ao paciente acometido, fazendo com que o mesmo possa

seguir com suas atividades rotineiras normalmente e por consequéncia minimizar a ansiedade



e traumas odontoldégicos. Nao s6, mas também, a atualizagdo e capacitagdo do profissional
envolvido faz com que a implementagdo do /aser em seu consultorio seja amplamente benéfica,
ampliando sua relacao profissional com paciente, principalmente quando se trata de traumas ou

procedimentos invasivos (TAMIOZZO, 2020, BATISTA et al., 2022).

3.2.1. Analgesia

O profissional cirurgido-dentista sempre busca em seu estudo de caso, realizar uma
cirurgia visando ser a menos traumatica possivel, por outro lado, acima de qualquer cautela as
exodontias geram injurias teciduais. Como consequéncia a sintomatologia dolorosa, que pode
se instalar no pés-operatorio, esta com maior intensidade nas primarias 3 ha 6 horas, a dor ¢ um
sintoma ja esperado no pos-operatorio de exodontias, sendo uma reac¢do natural de defesa do
organismo (SAYED et al., 2019, SANTOS et al., 2019).

Parafraseando Silva Neto et al., (2020, p20) “O estimulo da produ¢ao de endorfinas e a
interferéncia na mediagdo da mensagem de dor através da inibigdo dos sinais nociceptivos
decorrentes dos nervos periféricos podem explicar esse efeito. Além disso, a laserterapia atua
na sintese de prostaglandinas, promovendo o efeito anti-inflamatorio, reduzindo a
sintomatologia dolorosa, onde o alivio da dor pode ser alcancado em uma ou mais sessdes,
especialmente se a dor € aguda”.

A terapia com /aser induz a fotobiomodulagdo, quando a luz € absorvida interage com
a célula e facilita a produgdo de endorfina endégena, bloqueando a bradicinina melhorando a
circulagdo e ou reduzindo a atividade das fibras envolvidas. Os efeitos terapéuticos com a luz
vermelha sobre o tecido melhoram a ferida superficial, no entanto, a luz infravermelha interage
com estruturas mais profundas. Os dois espectros trazem a redug¢do da resposta dolorosa,
estimulando a microcirculacdo e reparagdo local (SIGAROODI et al, 2023, MILETO,
AZAMBUIJA, 2017).

Em um estudo realizado com uma mostra de 60 pacientes, sendo eles divididos em 3
grupos de 20 participantes cada grupo, os quais 65% dos participantes sendo do sexo feminino
e 35% do sexo masculino, com uma faixa etaria de 18 e 63 anos. Comparou-se os grupos A e B
nas primeiras 24 horas, sendo utilizado como forma analgésica dipirona sodica e paracetamol,
observou-se uma maior eficicia da dipirona sobre o paracetamol. Nos escores do grupo C, onde
de fato apenas o efeito do /aser foi avaliado, se observou umas eficicias significativas na
reducdo da sintomatologia dolorosa, sendo a avaliacdo realizada 24 horas. Desta forma,
estatisticamente ndo foi observado diferengas significativas entre os grupos A, B e C,

concluindo assim, que sim, o /aser possui propriedades terapéuticas bastante significativas e
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viaveis, confirmando sua usabilidade positiva na sensagdo dolorosa estimulando a analgesia no
pos-operatorio comparado com os fArmacos, sendo por sua vez uma alternativa a ser usada na

reduc¢do da prescri¢ao de excessos de drogas pos-operatorias (SILVA NETO et al., 2020).

3.2.2. Edema

Comumente ¢ observado ap6s a extracao de terceiros molares um pos-operatorio com
inchago, e com isso uma limitac¢ao de abertura bucal pelo espasmo muscular. Essa consequéncia
cirtirgica desencadeia desconforto aos pacientes pois interfere diretamente com sua estética e
fonacao por alguns dias até a recuperagdo final. O edema ¢ uma das complica¢des que podem
ocorrer no pos-operatdrio gerando danos teciduais durantes os passos cirurgicos, diérese,
exérese ¢ manobras fundamentais. A fim de diminuir o desconforto no pos-operatorio, a opgao
de utilizar o laser de baixa poténcia ¢ benéfica aos pacientes reduzindo assim o tempo da
recuperagdo final pela aceleragdo da reparacdo tecidual e modulagio da inflamagao
(OLIVEIRA et al., 2021, ASUTAY et al., 2018).

Como efeitos primdrios da fotobiomodulagdo na regido envolvida pelo edema, o feixe
sobre o tecido estimula uma vasodilatacao, a luz passa pelo tecido e quando absorvida causa
uma drenagem, acelerando a regeneragdo celular, ativa neutrofilos e fibroblastos e por
decorréncia diminui os efeitos do edema. Com finalidade de prevencao desses desconfortos que
duram em média 7 a 15 dias os estudos mostram a implementacao da laserterapia como positiva
na aceleragdo da cicatrizagdo, diminui¢ao de dor e controle do edema (LOPES, ROSSI, 2021,

SOUSA et al., 2021).

3.3. Complicagdes pos-operatdrias: Trismo

O trismo se caracteriza pela dificuldade na abertura bucal no pds-operatorio causando
assim, prejuizo na capacidade de contragdo do musculo e nos movimentos mandibulares.
Originado devido a procedimentos longos, os quais exigem que os pacientes fiquem por muito
tempo com a boca aberta, exercendo forgas ao musculo masseter. Dentre as principais
consequéncias estdo a dificuldade de fonagao, alimentacdo e higienizacdo da cavidade bucal. O
pico do trismo ocorre 48 horas ap6s o procedimento, dentre as complicacdes mais esperadas
apos extragdes de terceiros molares o trismo € o mais comum. O cirurgido-dentista tende a
administrar drogas para diminuicdo do edema e consequentemente auxiliar na limitagdo da
abertura bucal (SIGAROODI et al., 2023).

Os estudos mostram a eficacia do /aser de baixa poténcia na aceleracdo da limitagdo de

abertura bucal comparado a pacientes que fazem apenas o tratamento com farmacos. Os
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pacientes tratados com /aser recebem um meio complementar e seguro para acelerar o processo
da reducdo do trismo a partir do segundo dia da terapia. O profissional capacitado mapeia a
regido aplicando feixes de luz infravermelha interagindo com a musculatura e tecidos profundos
esta aplicagdo pode ser feita intra e extra oral seguida por um protocolo de acompanhamento
do paciente acometido, os estudos ndo apresentam protocolos concretos definidos a serem

seguidos pelo profissional (FERREIRA et al., 2022, FERNANDES-NETO et al., 2020).

3.3.1. Complicacdes pos-operatorias: Parestesia

A parestesia ¢ uma complicacdo comumente associada ao nervo alveolar inferior, este
sendo a terceira ramificagdo do nervo trigémeo no ramo mandibular, podendo desencadear
traumas sensoriais ou mecanicos por sua intima relagdo com o sistema nervoso central, sua
injuria pode gerar danos reversiveis ou até mesmo irreversiveis aos pacientes acometidos. A
parestesia ¢ uma condi¢ao que ocorre principalmente pelo comprometimento do nervo alveolar
inferior em extragao de terceiros molares inferiores. Essa condigdo compromete a sensibilidade
sensorial da regido. Os principais sintomas relatados pelos pacientes sdo a dorméncia,
queimacdo ou a perda de sensibilidade da regido afetada, podendo ser uma perda de funcdo
completa ou leve sensacdo de formigamento que de qualquer forma traz um panico aos
pacientes acometidos (MATOS, JUNIOR, LADEIA, 2019, SANTINONI ¢t al., 2017).

O diagndstico se d4 primeiramente por um estudo de caso, avaliando os exames de
imagens complementares solicitados antes do procedimento, em sua grande maioria a parestesia
ja se € esperada quando o elemento dentério esta em intimo contato com inervagdes nobres, por
outro lado pode ser evitada conforme a técnica e execugdo operatoria, ademais, em muitos casos
se torna inevitavel a lesdo ao nervo. Se avalia o comego dos sintomas por meio da queixa
principal do paciente, realizando assim um teste tatil extraoral para avaliar a sensibilidade local
e por sua sequéncia se concreto for o diagndstico inicia-se o protocolo de mapeamento, sao
realizados pontos onde sera aplicada a radiacdo, frisando usar uma baixa energia visto que a
sensagao do local sera menor ou nula comparado ao lado que ndo estd acometido pela parestesia
(TAMIOZZO, 2020).

A laserterapia para o tratamento de parestesia com /laser de baixa intensidade acelera o
tecido nervoso acometido, estimula os demais tecidos nervosos fazendo com que supram ou
facam papel do tecido lesado. O tratamento da estimula¢do com o feixe de luz infravermelho
extra oral ou a associa¢do com a intraoral, se d4 por pontos de ramificagdo do nervo sensorial
a fim de estimular sua regeneragdo e retornar seus estimulos sensoriais. Variando de caso para

a caso, o tratamento requer consultas periddicas nao estabelecendo um prazo limite para
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apresentar resultados benéficos, ressaltando que a literatura ndo apresenta um protocolo clinico

de aplicacdo (FREIRE et al., 2021, FERNANDES NETO et al., 2020).

3.3.2. Complicagdes pos-operatdrias: Alveolite

A alveolite ¢ a complicagdo mais comum apds extracdes de dentes permanentes
acometendo com maior frequéncia os terceiros molares inferiores, tem sua origem no segundo
ou quarto dia ap6s a cirurgia, onde o paciente relata dor e halitose, os sinais sdo a auséncia de
coagulo sanguineo expondo o alvéolo e deixando-o seco ou purulento. A associacdo da
experiéncia do profissional, do estudo do caso, a incisdo, sintese do retalho, irrigagdo do
alvéolo, curetagem e o tempo cirirgico tem total relagdo para ocorréncia ou auséncia da
alveolite no pos-operatorio. Nao s6, mas também, o comprometimento do paciente nos cuidados
passados como: a higienizacdo, medicagdo, alimentagdo, repouso e o tabaco tém total relacao
para a presenca da alveolite (HERRERA-BARRAZA et al., 2022, DALIRSANI et al., 2021).

O tratamento da laserterapia para a alveolite se da pela analgesia e estimulagdo da
forma¢do do coagulo sanguineo com o /aser de baixa poténcia, promovendo reparacdo do
alvéolo e das fibras expostas. O /aser atua de forma direta na reparacgao tecidual, induzindo uma
revascularizacao celular do local afetado e diminuindo a sintomatologia dolorosa, sendo assim,
acelera o processo de cicatrizagdo e modula a inflamagao local. A laserterapia repara o alvéolo
afetado, diminuindo as chances de casos de alveolite por causar uma regeneragao e aceleragao

do reparo das fibras e células (KAMAL et al., 2020, MONTEIRO et al., 2021).

3.3.3. Complicacdes pos-operatodrias: Queilite Angular

Denominada por ser uma lesao na comissura labial, decorrente de uma injuria tecidual,
gerando uma ferida que causa desconforto por conta da sua localizagdo, sendo classificada de
acordo com o seu fator etioldgico. No pos-operatorio classificamos como queilite traumatica,
que ocorre por um trauma, que ¢ gerado durante o procedimento cirurgico que em muitas vezes
se passa despercebido devido a forma que o cirurgido-dentista realiza as manobras cirurgicas,
que na maioria das vezes se € inevitavel devida a localizacdo anatdmica dos terceiros molares
(VALLE et al., 2017).

O laser tem sido muito empregado em lesdes e ulceras, a queilite angular estd associada
no grupo de lesdes extra orais presente na comissura labial de forma traumatica, na maioria dos
casos ap0s exodontia, por envolverem maior tempo e afastamento da mucosa pelo operador. A
associagdo da laserterapia para esses casos tem sido relevante, com resultado de sucesso no

mesmo dia da aplicacdo, pela aceleracdo da reparacdo e cicatrizacdao, além de estimular a
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analgesia local, visto que ¢ uma regido de movimentos musculares o que por consequéncia

causa desconforto aos pacientes acometidos na hora de falar ou comer (TAMIOZZO, 2020).

3.4. Indagagdes observadas pelo cirurgido-dentista ao utilizar o laser de baixa poténcia

A fotobiomodulagdo e sua acdo terapéutica faz com o laser atue na ag¢do de analgesia,
reparacao tecidual e modulagdo da inflamagao e seus danos sdo considerados nulos se a técnica
for bem executada. Com isso, cabe ao profissional capacitado estudar as regides nobres que
serdo aplicadas a luz, além de, a idade do seu paciente, cor, sexo, finalidade de reparagdo, acao
e poténcia do laser. A negligéncia desses cuidados pode resultar na necrose dos tecidos, queima
ou uma sintomatologia dolorosa ao paciente, além da acdo oposta a desejada no tratamento
(FERNANDES NETO et al., 2020).

Com o decorrer do avango da ciéncia e tecnologia o /aser vem ganhando seu espaco,
devido sua versatilidade na sua usabilidade, sendo a traumatico, pratico e de rapido acesso. O
laser tem uma ampla gama de beneficios principalmente de pds-operatérios, tratando e evitando
assim, complicacgdes que vao afetar diretamente a recuperacao do paciente. Cabe ao profissional
cirurgido-dentista avaliar o caso individualizado para saber como ird tratar seu paciente, qual
serd a técnica de abordagem, a luz, poténcia a ser distribuida, tempo e nimero de secdes

(MILETO, AZAMBUIJA, 2017).

3.4.1. Habilitagdo do profissional cirurgido-dentista

A utilizagdo do laser na Odontologia ¢ regulamentada pela resolucdo N° 82/2008 que
exige habilitagdo com 60 horas, certificada pelo MEC e reconhecida pelo CFO. O uso do laser
na Odontologia exige formacdo em graduacdo e pos-graduacdo conforme Lei 5.081/66
(MOREIRA, 2020).

Os beneficios que o /aser traz nas consultas odontoldgicas ndo € mais discutido entre os
meios, os estudos mostram sua eficacia se bem administrado, por isso a habilitacdo e o
conhecimento do profissional fazem total diferenca para que esses aparelhos tragam ao seu
consultdrio resultados positivos para com seus pacientes (FERNANDES NETO et al., 2017).

O operador cirurgido-dentista deve buscar por tecnologia e qualidade de atendimento
transformando seus atendimentos menos invasivos, dolorosos e com maior velocidade de
reparagao. O laser ¢ o equipamento do mercado que traz consigo todos esses beneficios em
questdo, o laser de baixa poténcia traz consigo a a¢do terapéutica com a analgesia e repara¢ao
tecidual melhorando a qualidade de vida do paciente e por consequéncia amplia o vinculo de

confianga sobre o paciente com o profissional (TAMIOZZO, 2020).
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4. RESULTADOS E DISCUSSAO

O intuito geral desta pesquisa foi indagar a fotobiomodula¢ao com /aser de baixa poténcia
no pos-operatorio em pacientes submetidos a exodontia de terceiros molares. A
operacionalizacdo da revisdo se deu a partir da busca sobre a base de dados Scielo, Google
Académico e PubMed, sobre a selecdo de 15 artigos nos quais compdem os resultados deste
trabalho, sendo 8 revisoes de literatura, 4 ensaios clinicos randomizados e 3 estudos transversais
(conforme o QUADRO 1, do apéndice). Os estudos apontaram em sua maioria que o uso do
laser de baixa poténcia no pos-operatorio de exodontias de terceiros molares ¢ favoravel sendo
considerado um tratamento adjuvante a ser empregado pelo cirurgido-dentista em seu
consultorio odontoldgico. Embora os resultados sejam positivos, os estudos apresentaram uma
dificuldade em padronizar os protocolos clinicos em razao de que, a maioria ndo apresenta um
linear a ser seguido, ressaltando a necessitado de novos estudos que busquem enaltecer o
protocolo ideal a ser seguido pelo profissional ao usar da laserterapia.

Becheleni ef al., (2024) investigaram o papel do laser de baixa poténcia com o efeito de
fotobiomodulacao, na cicatrizagdo tecidual e prevencdo de complicagdes decorrentes de
exodontia, destacando que o /aser ¢ uma luz nao ionizante capaz de emitir um espectro de luz
vermelha e infravermelha as quais juntas promovem o efeito de fotobiomudulagdo, onde seus
efeitos biologicos sdo estimular a circulagdo celular com a producdo de ATP e
consequentemente resultando em efeitos de biomodulagado e aceleracio do reparo local.

Almeida et al., (2024), Douat et al., (2022) analisaram o papel da laserterapia como
terapia complementar apds exodontia de terceiros molares, observando o laser de baixa
poténcia na analgesia com uma escala de dor analdgica (EVA), os autores destacam que o uso
da terapia favorece na redugdo de firmacos administrados no pos-operatdrio diminuindo efeitos
colaterais gastrointestinais. Sobretudo, Sampaio et al., (2022), Olkoski et al., (2021) destacam
que o uso do laser de baixa poténcia trouxe beneficios no pds-operatorio de pacientes
submetidos a exodontias, especialmente no controle da dor. No entanto, eles também apontam
a falta de padronizagao e a dificuldade em avaliar a efetividade do processo de redugdo da dor,
visto que, esta sensacdo € percebida de forma diferente por cada pessoa, recomendando assim,
a realizacdo de novos estudos a fim de, esclarecer melhores técnicas e traduzir os sinais e
sintomas de cada individuo.

Aquino et al., (2020) investigaram o papel do /aser de baixa poténcia como método de
terapia alternativa no controle da parestesia oral, complicagdo comumente associada ao nervo

alveolar inferior apos exodontia de terceiros molares. Os autores destacam a utilizagao do laser
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na bioestimulagdo das fibras nervosas acelerando a regeneracao tecidual do tecido lesionado e
por coadjuvante promove o efeito de aceleragdo da atividade dos tecidos nervosos adjacentes e
contralaterais, resultando na normalidade da agdo nervosa. Vieira et al.,, (2023) na presente
revisdo da literatura os autores concordam que a terapia com laser de baixa poténcia ¢ eficaz
na reducdo da parestesia do nervo alveolar inferior, que ¢ uma condi¢do caracterizada por
sensagdes como formigamento ou dorméncia na regido. Destacam que a laserterapia se mostrou
mais eficaz do que os tratamentos tradicionais, como por exemplo: Suplementagdo com
vitamina B12. Embora os resultados sejam promissores, os autores também apontam uma
limitagdo importante: a falta de protocolos bem definidos para o uso da terapia a laser.

Nunes et al., (2023) abordaram em um ensaio clinico randomizado realizado com 44
pacientes os quais tinham indicag@o para remocao dos elementos dentérios 48 e 38. Os pacientes
foram divididos em dois grupos: um grupo recebeu terapia com laser de baixa poténcia,
enquanto o outro grupo foi submetido a um tratamento placebo. Os resultados do estudo
mostraram que o trismo apresentou melhorias significativas no grupo que recebeu a terapia com
o laser, quando comparado ao grupo placebo.

Bertoldo et al., (2023) relataram um caso clinico destacando a exodontia de terceiros
molares associado a laser de baixa poténcia como adjuvante na modulacdo e analgesia dos
pacientes acometidos. No presente estudo a amostra se deu pela execucao da exodontia dos
elementos 18 e 28 em boca, submetendo o uso da terapia pds-operatoria. Concluiu-se uma
melhora altamente eficaz na diminuic¢do da dor, edema e reparo tecidual apds a irradiacdo com
os dois espectros de luz vermelho e infra vermelho com o /aser de baixa poténcia.

Oliveira et al., (2023) no presente relato de caso, os autores descreveram o tratamento
de um paciente de 27 anos apds a exodontia. Foi utilizado um protocolo de laserterapia logo
apos a cirurgia, aplicando 6J de energia em quatro areas diferentes do local da extragdo. Os
resultados foram positivos, com o paciente relatando diminui¢do significativa da dor e do
edema, além de diminuicao da ferida e uma cicatrizagao acelerada nos 7 dias pds-operatorios.

Gomes et al., (2022) revisaram a literatura para investigar as vantagens do uso do /aser
de baixa poténcia como terapia pos-operatoria em exodontia de terceiros molares, enaltecendo
a importancia da capacitacdo do profissional em razdo de que a irradiagdo requer de
conhecimentos especificos como: comprimento de onda, dose de energia, tecido a ser irradiado
ademais saber a interagdo com tecidos humanos sobre efeitos fototérmicos e quimicos. O estudo
destaca os benéficos para a Odontologia sobre os pacientes acometidos por exodontia na
reducdo da dor, modulacdo da inflamacdo, reparacdo tecidual, além das complicagdes

comumente associadas pos-operatorias.
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Ferreira et al., (2022) apresentaram um relato de caso clinico elencando a terapia de
fotobiomodulagdo em complicacdes de exodontias de terceiros molares. Paciente género
masculino 25 anos 6 dias ap0s a cirurgia dos elementos 18 e 48 relata dificuldade de abertura
bucal e edema. O estudo apresentou um protocolo clinico seguido e elaborado pelos autores,
com relagdo ao trismo pela dificuldade de abertura bucal foi aplicado irradiagdo extra bucal.
Para melhora do edema os pontos de irradiagdo foram priorizados nas regides dos principais
linfonodos afins de drenar e diminuir os sinais do edema. Destacando os resultados obtidos no
estudo a melhora do trismo foi altamente benéfica visto que, o paciente apresentava uma
abertura bucal de 23mm e ap6s a sexta terapia em 9 dias passou a ser 46mm e apresentou uma
melhora significativa do edema, concluindo assim os beneficios e o processo de aceleragdo do
tratamento com laserterapia.

Oliveira et al., (2022) o presente estudo comparativo que investiga a eficacia da terapia
com laser de baixa poténcia no controle da dor apds a extragdo em arcadas diferentes
envolvendo uma mostra de 20 pacientes, divididos em dois grupos: grupo (A) recebeu o
tratamento com /aser no pds-operatdrio, enquanto o outro grupo (B) ndo recebeu a terapia com
laser. Os resultados demonstraram que logo ap0s a cirurgia, a maioria dos pacientes no grupo
(A) nao sentiu dor, enquanto no grupo (B), uma parte significativa dos pacientes sentiram uma
dor modera. Os autores concluiram que o uso do laser de baixa poténcia ¢ eficaz para reduzir a
dor pds-operatdria em pacientes que passaram por extragoes dentarias. Em resumo, o estudo
sugere que a terapia a /aser pode ser uma alternativa valiosa para melhorar o conforto dos
pacientes nos pos-operatorio.

Salaberry ef al., (2023) realizaram um estudo randomizado com 30 pacientes, cada um
com dois terceiros molares inferiores impactados, o que resultou em 60 cirurgias, dividindo um
grupo em apenas receber a terapia e o outro a terapia associada a corticoides. O objetivo
principal foi avaliar a condi¢do de edema, dor e trismo dos pacientes acometidos. O estudo
concluiu que a realizagdo da laserterapia com efeito de fotobiomodulagao com laser de baixa
poténcia seguida de protocolos planejados ¢ essencial para acelerar o processo de reparagao.

Yuksek, Eroglu (2021) os autores conduziram um estudo com 40 pacientes, todos com
terceiros molares inferiores impactados, divididos em dois grupos. Um grupo recebeu uma
unica aplicacdo de laser de baixa poténcia apds a cirurgia, enquanto o outro grupo recebeu
multiplas aplicagdes nas primeiras 24 horas. Os resultados mostraram que, embora nao
houvesse uma diferenga significativa entre os grupos em termos de recuperagdo geral, o grupo
que recebeu multiplas aplicacdes de laser apresentou uma ligeira vantagem na reducdo de

sintomas como dor, edema e trismo. A conclusdao do estudo ¢ que o uso do laser de baixa
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poténcia no poés-operatorio de extracdes de terceiros molares € benéfico e viavel. Em resumo,
0s autores sugerem que a terapia com laser ¢ eficaz, independentemente de ser aplicada uma
ou varias vezes apds a cirurgia.

Esses estudos contribuem coletivamente para a compreensao de que o laser de baixa
poténcia sobre a terapia de fotobiomodulagdo ¢ um tratamento adjuvante para os pacientes
acometidos por exodontia de terceiros molares. Enaltecendo sua eficicia em acelerar a
recuperagao tecidual, modular a inflamagao, analgesia, controle do edema, trismo e parestesia.
Sobretudo, enfatizam a importancia de novos estudos buscando a padronizagdo de protocolos a
serem seguidos pelo profissional ao utilizar desta terapia, além de destacarem a importancia da

qualificacdo do cirurgido-dentista em utilizar da terapia.
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CONSIDERACOES FINAIS

A exodontia de terceiros molares ¢ um procedimento dentro da Odontologia que vem
acompanhada por desconfortos pds-operatérios, estes sendo a dor, edema, trismo ou
complica¢des mais severas como a parestesia. A administracao de fairmacos ¢ a medida mais
utilizada para amenizar os problemas supracitados. Entretanto os estudos ndo discutem mais a
positividade em usar como alternativa adjuvante de tratamento o laser de baixa poténcia, a
terapia de fotobiomodulagdo com laser de baixa poténcia ¢ promissora no pds-operatorio em
exodontia de terceiros molares podendo ser uma alternativa segura e eficaz no reparo tecidual,
modulagdo, acelera¢do da inflagdo e analgesia. O conhecimento e a aplica¢do da terapia com
laser por parte dos profissionais da Odontologia podem trazer beneficios significativos aos
pacientes, proporcionando um tratamento mais confortavel, eficiente € com menos efeitos
colaterais. Todavia, é necessario aprofundar os estudos com mais pesquisar visto que, nao ha
protocolos clinicos a serem seguidos para cada caso, sendo um tratamento individualizado a

capacitagdo do profissional ¢ de estrema relevancia.
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