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Resumo:

A laserterapia € um método de tratamento né&o
medicamentoso e ndo cirdrgico possivel de ser utilizada em
diversas lesdes e em diversos tecidos, desde fraturas 6sseas até
tendinites, feridas cutaneas e nervos danificados; possibilitando a
recuperacdo dessas estruturas e de suas fungbes sem causar

nenhum efeito colateral.

A terapia com laser visa recuperar os pacientes de lesdes
diversas, como fratura d&ssea, inflamacdo, edema, ruptura
tendinea, lesdo medular, entre outras, sem intervencao invasiva, e
os resultados obtidos em diversos estudos e casos clinicos tem
provado o alto potencial desta terapia em se tornar um tratamento

oficial de diversas alteracdes patoldgicas.

Palavras chaves: laserterapia, veterinaria, fisioterapia, lesdo de

coluna
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Abstract

Lasertherapy is a method of non-pharmacological treatment and
surgery that can be used in several injuries and in various tissues,
from bone fractures to tendonitis, skin wounds and damaged
nerves, permitting the recovery of these structures and their

functions without causing any side effects.

Laser therapy aims to restore patients that suffered various
injuries, such as bone fracture, inflammation, edema, tendon
rupture, spinal cord injury, among others, without invasive
intervention, and the results obtained in several studies and case
reports have proven the high potential of this therapy to become

an official treatment of various pathological changes.
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Introducao

O L.AS.E.R. — light amplification by stimulated emission of radiation
(amplificacdo da luz por emisséo estimulada de radiacdo) é oriundo de um
equipamento que, sem produzir calor, emite luz extremamente pura que causa

reacoes fototicas e quimicas nas células alvo (PEDRO & MIKAIL, 2005).

A laserterapia age, em nivel celular, com estimulo na producéo de ATP,
aumento da respiracdo mitocondrial e producdo molecular de oxigénio. Desta
forma estimula a sintese de DNA e a proliferacao celular. Acredita-se que a
terapia de baixa intensidade com laser (TBIL) possa induzir a formacao de
novos vasos sanguineos, aumentar a deposicdo de fibras de colageno e
promover uma maior proliferacdo de células fibroblasticas no sitio da lesdo
(CARRINHO et al., 2006).

Entre os efeitos biologicos causados pelo laser foram observados efeitos
bioquimicos, como estimulo de liberacdo de histamina e serotonina,
modificacdo das reacfes enzimaticas, efeitos bioelétricos, normalizacdo do
potencial de membrana da célula, efeitos bioenergéticos, estimulo da
microcirculacdo, aumento do trofismo local, bem como efeitos terapéuticos
gerais como analgésico, anti-inflamatério e antiedematoso (BARROCA &
ZIBECCHI, 2008).

Segundo Pedro & Mikail (2005) o laser € uma importante modalidade de
tratamento, que utilizado sozinho ou em associacdo com outras técnicas
fisioterdpicas € recomendado para o tratamento de lesbes do aparelho

locomotor dos animais domésticos.

Segundo Demir et al. (2004a), a cerca da cicatrizacdo de tendao, é
citado que atualmente a terapia com laser € utilizada em tratamento de Ulceras
por pressdo e Ulcera diabética, feridas abertas, Ulceras venosas, Ulceras de
enxertos, incisdes, laceracbes e queimaduras. Estudos in vivo e in vitro
mostram que o tratamento com laser acelera as reagfes bioquimicas, a
atividade fibroblastica, o metabolismo de colageno e a neovascularizagéo,

promove uma formacao de cicatriz e ferida qualificada, assim como acelera a



recuperacdo de tenddes. Também possui efeito benéfico nas fases

inflamatéria, proliferativa e na fase de maturacéo de feridas.

Em outro estudo, os mesmos autores afirmam que a laserterapia
também apresenta um efeito antibacteriano ao inibir proliferacdo de bactérias
em culturas e estimular a atividade de leucdcitos in vivo no tratamento de
feridas abertas em ratos (DEMIR et al., 2004Db).

Este trabalho tem como propdésito evidenciar os efeitos encontrados em
diferentes tecidos tratados com o laser, bem como a sua atuacao em lesdes de

coluna.



Revisao de Literatura:

Ozawa et al. (1998) analisaram o efeito da irradiacdo de laser de baixa
intensidade (830 nm) em cultura de células 6sseas de ratos e concluiram que o
laser estimulou a formacdo 6ssea a partir de duas funcgdes: estimulacdo da
proliferacédo celular, principalmente as de linhagem osteoblastica e estimulacéo
da diferenciacédo celular, o que resulta no aumento de células osteoblasticas
diferenciadas e consequentemente na formacdo Ossea. Entretanto esses

efeitos foram observados somente em células imaturas.

Carvalho et al. (2002) evidenciaram que a radiacédo do laser acelerou em
duas vezes o reparo 6sseo em fratura de tibia de ratos. Segundo os autores, a
atuacdo da laserterapia em lesfes Osseas tem efeitos primarios, ou diretos,
como bioenergéticos, bioelétrico e bioguimicos. Posteriormente, ha o
desencadeamento dos efeitos indiretos, como o estimulo a microcirculacdo e
trofismo celular. Adicionalmente incluem-se efeitos analgésico, anti-
inflamatorio, antiedematoso e estimulante de trofismo dos tecidos. Além disso,
€ indicada em consolidacdo das fraturas devido seu efeito em acelerar a
velocidade mitdtica, logo proporciona um aumento na velocidade de
consolidagdo déssea, reduzindo a sintomatologia dolorosa, edematosa, bem

como a reducdo na incidéncia de aderéncia pos-imobilizacao.

Quando comparado a terapia com ultra-som (US) terapéutico, o laser se
mostra superior para o0 tratamento de fraturas, diminuindo o tempo de
recuperacéo apos a lesdo (FAVARO-PIPI et al., 2010). Neste mesmo estudo as
fraturas tratadas com laser apresentaram intensa formacdo de novo 0sSso,
circundado por tecido conjuntivo altamente vascularizado, que apresentava
uma discreta atividade osteogénica, com deposicdo primaria de osso a partir do

13° dia apés inicio do tratamento.

Carrinho et al. (2006) avaliaram o efeito de irradiacdo com laser de
685nm e 830nm e suas diferentes influéncias no processo de recuperacdo do
tendao de Aquiles em ratos, apds tenotomia. Com isso, pode-se observar que a
terapia com laser de baixa intensidade (TLBI) foi capaz de acelerar o processo
de recuperacao do tecido tendinoso apoés injuria, aumentando a proliferacéo de

células fibroblasticas e a sintese de colageno. Neste estudo o0s ratos



demonstraram cicatrizacdo de otima qualidade e organizacdo dos feixes de
coldgeno do tenddo de Aquiles, enquanto que 0s animais ndo tratados
apresentaram cicatrizacdo de menor qualidade apds aplicacdo do laser
diariamente durante 12 dias. O mecanismo pelo qual a TLBI age no processo
de cicatrizacdo ainda nao € totalmente compreendido, mas presume-se que
ocorra 0 aumento da sintese e uma melhor organizacdo e alinhamento das
fibras de colageno, assim como estimulo da neovascularizacdo no sitio da

lesdo nos animais tratados com laserterapia.

Quando comparado e associado com outra terapia, como o US
terapéutico, a laserterapia se provou igualmente capaz de acelerar a
cicatrizacdo quando usada separadamente, mas a associacdo Laser e US se
mostrou superior em relacdo a cicatrizacao de tendao do que a terapia com um
anico aparelho (DEMIR et al., 2004a).

Ao se comparar o laser versus a estimulacao elétrica (EE) na eficacia e
qualidade da cicatrizacdo de feridas (DEMIR et al., 2004b), ambos foram
eficientes e diminuiram a fase inflamatéria, mas a EE foi mais eficiente. Nas
fases de proliferagédo e maturacéo, tanto o laser quanto a EE tiveram resultados
semelhantes e positivos, melhorando a qualidade da cicatrizagdo. A partir
destes resultados se mostra vantajoso o uso de laser e/ou EE em Ulceras por

pressédo ou feridas causadas por traumas.

Quando comparada a utilizacdo de US ou laser na irradiacdo de cultura
de células fibroblasticas, a fim de avaliar o potencial de cada um em
recuperacdo de feridas, o laser se mostrou superior, ja que a cultura tratada
com laser demonstrou aumento significativo da atividade fibroblastica. Desta
forma na primeira e segunda fase de recuperacdo de tecido, o laser € mais
indicado do que US (OLIVEIRA et al., 2008).

Posten et al. (2005) lancaram a hip6tese de que a atuacdo do laser em
feridas ocorre por meio de agéo fotoquimica ou fotomecanica sobre as células,

e gue ndo ha nenhuma acéao fototérmica envolvida no processo.



Quando utilizado em artrite, a terapia laser de baixa intensidade
demonstrou ter efeito analgésico, diminuindo a dor e rigidez pela manha
(BROSSEAU et al.,2009).

Em casos de inflamagé&o a utilizacdo de laserterapia, nas primeiras horas
apos lesdo, reduziu significativamente a migracdo de células inflamatorias,
principalmente neutrofilos, diminuindo drasticamente a intensidade e a duracao
do processo inflamatério da lesdo (LOPES-MARTINS et al., 2005).

Sandoval et al. (2009) aplicaram laserterapia em joelhos de coelhos, nos
quais induziram a inflamacdao, afim de avaliar os sinais clinicos e a composi¢ao
celular do liquido sinovial durante e apds o tratamento. Foram encontradas
diferencas nao significativas entre o grupo tratado com laser e o controle, no
entanto o tempo de tratamento foi curto e talvez insuficiente para ocorrer os

efeitos da terapia.

Viegas et al. (2007) compararam, durante a cicatrizacdo de feridas, a
inflamacédo em ratos tratados com meloxicam e laserterapia e relataram notavel
ativacdo da vascularizacdo nos sitios irradiados. Os grupos tratados com laser
apresentaram um grau maior de organizacdo e maturacdo das fibras de
coldgenos e um melhor padrdo de recuperagdo que 0 grupo controle e o
tratado com meloxicam. Porém, neste estudo néo foi observado nenhum efeito

anti-inflamatério nos grupos tratados com laser.

Em pacientes com lombalgia crénica o laser foi capaz de reduzir a
severidade da dor e melhorou a amplitude de movimento da coluna lombar (AY
et al., 2010). Stojkovic-Topic (2009) denotou melhora em relagdo a dor em 68%

em pacientes com lombalgia crbnica tratados com laserterapia.

Quando utilizada com a intencdo de tratar lesdes nervosas a laserterapia
se provou uma terapia valiosa na recuperacdo de nervos periféricos
seccionados cirurgicamente. Ratos que tiveram o0 nervo mediano seccionado e
suturado no epineuro do nervo ulnar foram submetidos a tratamento com
laserterapia; a recuperacdo da funcdo do membro operado e tratado com
laserterapia foi fascinante, os animais recuperaram quase que totalmente o

tbnus muscular do membro afetado, com Otima coordenagdo motora. A



laserterapia induziu uma recuperacgao significativamente mais rapida da funcéo
lesionada, uma recuperacdo acelerada de massa muscular e uma mielinizacao
rapida das fibras nervosas regeneradas (GIGO-BENATO et al., 2004).

Em ratos que tiveram o nervo peroneiro (fibular comum) esmagado e
foram tratados com aplicacdo de laser em locais diferentes durante 28 dias
foram observados os seguintes resultados: grupo tratado com aplicacdo de
laser na éarea téraco-lombar da medula, grupo tratado com laserterapia
diretamente sobre o nervo comprometido e grupo tratado com aplicacdo nos
dois locais mencionados apresentaram processo de regeneracdo nervosa
periférica acelerado e potencializado comparado com 0 grupo sem tratamento;
avaliado através da analise funcional da marcha em todos os grupos (Sousa et
al., 2009).

bY

Ratos submetidos a laminectomia de T9 e T10 tiveram a medula
espinhal exposta e esmagada neste segmento. A laserterapia foi instituida em
um grupo 6 horas apo6s a lesdo e no segundo grupo 48 horas apos a ciurgia, a
terapia foi aplicada diariamente. Avaliados no segundo e vigésimo segundo dia
apos a lesdo ser causada, o primeiro grupo demonstrou auséncia de hematuria
enquanto que o segundo grupo apresentou hematuria somente no 2° dia. Os
animais de ambos o0s grupos apresentaram independéncia da excrecao vesical
nos dois periodos avaliados. Foi ainda analizado a movimentacdo ativa dos
membros pélvicos, no grupo que iniciou tratamento 6 horas apos intervencao
cirirgica 95% dos ratos apresentaram movimentacdo ativa dos membros
pélvicos no 21°; no grupo tratado apos 48 horas do processo, 80% dos animais
apresentaram movimentagao ativa no mesmo dia (PAULA et al., 2010).

Em um estudo em que, novamente, o segmento medular T9-T10 foi
esmagado durante processo cirlrgico, a aplicacdo da laserterapia na area
lesionada teve inicio apoés finalizacdo da sutura na regiao da cirurgia, sendo os
grupos divididos em 1- controle, grupo 2 tratado com 4J/cm?, 3 tratado com
10J/cm?, grupo 4 recebeu dose de 15 J/cm?e grupo 5 20 J/cm?. A terapia teve
aplicacdo diaria durante 21 dias. Apdés esse periodo os animais foram
submetidos a eutanasia e a medula espinhal removida para analise histoldgica,

que revelou uma reducéao discreta do edema nos grupos 2 e 3, classificado em



edema moderado, em relacdo ao grupo 1, 4 e 5 que apesentaram edema
severo. Em relacdo a distribuicdo de fibrocartilagem, somente o grupo 2 e 3
demonstrou distribuicAo moderada-intensa e regular, os demais grupos as
fibras foram distribuidar irregularmente. A necrose tecidual foi focal e intensa
no grupo 2, focal e moderada no 3, difusa e intensa nos demais grupos. As
fibras ganglionares no grupo 1 foram consideradas moderadas, severas no
grupo 2 e 5, intensa no grupo 3 e 4. A neovascularizacdo apresentou resultado
positivo somente nos grupos 2 e 5, em que foi classificada como moderada, e

no grupo 3, intensa (Abreu LM et al.,2011).

Através dos resultados destes diversos estudos em diferentes tecidos, a
aplicacdo da laserterapia em lesfes de coluna aparenta ser um método de

tratamento ndo invasivo e praticamente sem efeitos colaterais ideal.

A capacidade do laser em estimular a regeneragdo e recuperagao em
lesbes diferentes, como em nervo periférico, osso, tenddo, feridas e medula
espinhal, e em reduzir a intensidade e duracdo do processo inflamatorio,
sugere que esta terapia tem potencial em auxiliar a recuperacdo de pacientes

gue sofreram lesdes de coluna.

A partir da andlise dos resultados desses estudos; pode-se inferir que a
laserterapia aplicada em lesdes de coluna diminuiria a intensidade e duragdo
da fase inflamatéria da lesédo, estimularia a regeneracdo nervosa e 0ssea,

possibilitando a recuperacéo das funcdes afetadas pela leséo.

Um efeito indesejado do laser, € que quando utilizado em cultura de
células oriundas de carcinoma de células escamosas em laringe, o laser pode
estimular o crescimento celular neoplasico (PINHEIRO et al., 2002), desta

forma deve ser utilizado com cuidado em pacientes com neoplasia.



Conclusao:

O mecanismo pelo qual o laser e a laserterapia de baixa intensidade
agem no organismo e nos diferentes tecidos ndo é totalmente compreendido.
Mais estudos sdo necessarios, assim como ha a necessidade destes sobre a
acado da laserterapia utilizada em lesdes de coluna, pois ha pouca literatura
sobre o0 uso desta terapia em lesbes deste tipo, no entanto as pesquisas
realizados a respeito deste assunto demonstraram resultados positivos e
encorajadores, apresentando a laserterapia como um meétodo de tratamento

nao invasivo e eficaz para lesées medulares.

Um fator limitante é a grande variedade de comprimento de onda e
frequéncias utilizadas nos diferentes estudos, o que dificulta a comparacao
entre as pesquisas e impossibilita a definicdo de um protocolo Unico para o

tratamento das diferentes lesoées.
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