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Resumo

As Ulceras por pressdo séo definidas como lesdes localizadas na pele e/ou no tecido subjacente geralmente sobre uma proeminéncia dssea,
como resultado de pressdo ou pressdo em combinacdo com cisalhamento. Essas lesdes comprometem substancialmente a funcionalidade
caracterizando-se como um problema de saide publica. Portanto, a fotobiomodulag&o torna-se uma terapéutica crucial por apresentar efeito
antiinflamatério, analgésico e cicatrizante. O objetivo deste trabalho é analisar os efeitos da fotobiomodulagio no tratamento de Ulceras
por pressdo. Trata-se de um estudo de revisao bibliografica. Foram incluidos artigos publicados no periodo de 2002 a 2017 na base de
dados Scielo e Google Académico utilizando correlagéo direta entre os descritores: laserterapia, feridas, fotobiomodulacéo, Ulceras por
pressdo publicados em portugués. Foram excluidos artigos experimentais com modelos animais e que ndo atendiam aos critérios
supracitados. Dos artigos analisados observa-se que a fotobiomodulagdo atua de maneira benéfica para a cicatrizacdo das lesdes
independente do protocolo utilizado ou do fator etiol6gico da ulcera. Conclui-se que a fotobiomodulagdo é um excelente recurso terapéutico

para o tratamento de Ulceras de presséo.

Palavras-chave: laserterapia; feridas; fotobiomodulacéo; Ulceras por presséo.

Abstract

Pressure ulcers are defined as lesions located on the skin and / or underlying tissue usually, over a bony prominence as a result of pressure
or pressure in combination with shear. These injuries substantially compromise functionality and are characterized as a public health
problem. Therefore, photobiomodulation becomes a crucial therapy for its anti-inflammatory, analgesic and healing effects. The objective
of this paper is to analyze the effects of photobiomodulation in the treatment of pressure ulcers. This is a literature review study. Articles
published from 2002 to 2017 were included in the database Scielo and Google Scholar using direct correlation between the descriptors:
laser therapy, wounds, photobiomodulation, pressure ulcers published in Portuguese. Experimental articles with animal models that did
not meet the above criteria were excluded. From the analyzed articles, it was observed that photobiomodulation acts in a beneficial way
to the healing of the lesions, regardless of the protocol used or the etiological factor of the ulcer. It is concluded that photobiomodulation
is an excellent therapeutic resource for the treatment of pressure ulcers.

Keywords: laser therapy; wounds; photobiomodulation; pressure ulcers.
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1 Introduc¢éo

As Ulceras por pressdo sdo areas com perda
circunscrita de epiderme e derme podendo atingir a hipoderme e
tecidos subjacentes decorrentes da associacéo de varios fatores.
Entre eles encontram-se a aplicacdo de uma alta pressdo de curta
duragdo ou uma pressdo prolongada causando colapso ou
trombose dos vasos capilares, resultando em interferéncia na
oxigenagdo e nutricdo dos tecidos envolvidos, além do acimulo
de subprodutos toxicos do metabolismo que levam a andxia
tissular e morte celular (LOPES et al., 2008).

As Ulceras por pressdo sdo classificadas em quatro
estagios: Estagio I: lesdo eritematosa e hiperemia, que ndo some
apos a diminuicdo da pressdo e acomete unicamente a pele;
Estagio Il: lesdo que afeta além da pele, atinge epiderme e
derme, podendo se apresentar em forma de bolha; Estagio IlI:
lesdo ultrapassa a epiderme e a derme destruindo agora, o tecido
subcutaneo, podendo se estender até a fascia muscular sem
desintegra-la; Estagio IV: lesdo ultrapassa a fascia muscular e
destr6i o musculo podendo ter necrose e acometer até a
profundidade 6ssea (FURIERI et al., 2015).

O desenvolvimento da Ulcera por pressdao é
multifatorial, incluindo fatores internos do individuo, como a
idade e o estado nutricional, e externos, como a pressdo, friccdo
e umidade. Sua prevaléncia representa uma significante ameaca
aos pacientes com mobilidade prejudicada ou comprometimento
da percepgdo sensorial, além de aumentar a morbimortalidade, o
tempo e custo de internacdo, interferindo na qualidade de vida
dos pacientes. Muitas vezes, as Ulceras decorrem da auséncia de
execucdo de normas bésicas de seguranca do paciente
(ARAUJO; SANTOS, 2016).

Os efeitos da pressdo, cisalhamento e friccdo
(movimentos de arrasto do paciente sobre uma superficie)
manifestam-se em sintomas incémodos para 0 paciente:
coloragdo arroxeada no ponto de pressdo em uma pessoa
acamada e imobilizada, inflama¢do e engrossamento da pele
afetada, irritacdo e dor, ulceracdo da pele e odor desagradavel no
corpo (MEDEIROS, 2006). A prevencéo é certamente 0 aspecto
mais importante na abordagem da Ulcera de pressdo. Uma vez
desenvolvida, o tratamento pode ser muito dificil. O
fisioterapeuta atua na prevencdo das Ulceras de presséo,
promovendo mudanca de declbito, exercicios ativos e passivos,
observacédo do estado geral do paciente, bem como a integridade
fisica da pele e deambulagdo precoce. A fisioterapia tem como
objetivo nos processos ulcerativos, a reducdo no periodo de

cicatrizacdo destes, possibilitando aos individuos um retorno

mais rapido as suas atividades sociais e de vida diaria trazendo
uma melhora na qualidade de vida de pessoas portadoras de
Ulceras cutaneas (SILVESTRE; HOLSBACH, 2012).

Vérias sdo as formas de tratamento das Ulceras por
pressdo, tais como o desbridamento (objetos estranhos e tecidos
nédo-viaveis sao retirados do local da lesdo), a limpeza da ferida,
0 uso de papaina a 2%(ajuda na reparacéo tecidual de lesdes),
revestimentos semi-oclusivos, tratamento cirlirgico e 0s recursos
fisioterapéuticos. Os avangos tecnoldgicos atuais e 0s recursos
eletrotermofototerapéuticos disponiveis, incluindo a
fotobiomodulagao contribuem significativamente para a reducéo
e cicatrizacdo total dessas lesées (MATOS; MELLO, 2016).

A fotobiomodulagdo, anteriormente nomeada de
laserterapia de baixa intensidade, caracteriza-se como a
Amplificacdo da Luz por Emissdo Estimulada de Radiacéo
descrita como uma irradiacdo eletromagnética ndo ionizante,
com fonte luminosa distinta daquelas de uma luz fluorescente ou
uma ldmpada comum. As caracteristicas que tornam essa luz
uma fonte terapéutica sdo a monocromaticidade, coeréncia e
colimagdo. O laser terapéutico ndo produz calor, por isso, ndo
causa danos as células e tecidos. A fotobiomodulagdo possui
efeitos fotoquimicos, fotofisicos e fotobioldgicos, que podem ser
divididos de duas formas, sendo em curto prazo onde as
respostas teciduais podem ser visualizadas minutos apds a
aplicacdo do laser e, em longo prazo, onde os efeitos séo
observados em um periodo de horas ou dias ap6s a irradiagdo. A
irradiacdo torna-se terapéutica por apresentar efeito
antiinflamatdrio, analgésico e cicatrizante. Além de influenciar
no trofismo dos tecidos, no aumento da fagocitose e proliferacdo
de fibroblastos, na aceleracdo da divisdo celular e do crescimento
de nervos seccionados. A fotobiomodulagdo vem demonstrando
efeitos positivos no tratamento da Ulcera por pressdo, acelerando
a proliferacdo tecidual, aumentando a vascularizacdo local e
formando um tecido de granulagdo mais organizado,
favorecendo uma rapida cicatrizagdo. (JACINTO et al., 2010)

Baseado no exposto, o objetivo deste trabalho ¢
analisar os efeitos da fotobiomodulagéo no tratamento de Ulceras

por press&o.

2 Métodos

Trata-se de um estudo de revisdo bibliografica. Para a
revisdo de literatura foi utilizado a estratégia direta de busca de
artigos disponiveis nas bases de dados Scielo e Google
académico, utilizando os descritores disponiveis no Controlados

em Ciéncia da Saude (DeCS). Foram utilizados os seguintes
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descritores: laserterapia, feridas, fotobiomodulacgdo, e Ulceras
por pressdo, ambos em associacdo ou separados. Foram
incluidos artigos publicados no periodo de 2002 a 2017
redigidos em lingua portuguesa e disponibilizados na integra na
base de dados. Excluiu-se artigos experimentais com modelos
animais, artigos de opinido e que ndo abordaram diretamente o
tema deste estudo. Os dados foram apresentados de maneira

descritiva e tabular.

3 Resultados e Discussao

Durante analise dos dados foram encontrados varios
artigos com diversas estratégias fisioterapéuticas no tratamento
das Ulceras por pressao. Dos trabalhos analisados, observam-se
estratégias metodoldgicas diferentes em relagdo ao protocolo
terapéutico para tratamento com fotobiomodula¢do. Apds uma
analise foram elegiveis 10 estudos para leitura na integra. Todos
0s manuscritos analisados apresentaram como desfecho uma
melhora significativa no quadro doloroso e no processo de
cicatrizacdo das lesdes independente da terapéutica utilizada
(Tabela 1).

O estudo de Figueiredo et al. (2014) analisou o
tratamento com laser de baixa poténcia em pacientes com Ulcera
por pressdo, tratados com o laser de baixa poténcia (pela técnica
de swab) de Hélio-Nednio com comprimento de onda 632,8nm
e intensidade de 4J/cm? durante 2 minutos em cada centimetro
quadrado da Ulcera. Os autores mostraram efeitos eficazes no
processo de cicatrizagdo tecidual, entretanto a terapéutica néo foi
eficaz para redugdo no nivel microbiano na lesdo. Lopes (2011),
utilizando o mesmo comprimento de onda em feridas localizadas
na mesma regido, porem com densidade de energia diferentes
(17 J/em2) mostrou que o processo de cicatrizagdo da ferida
ocorreu em tempo reduzido, sugerindo que a densidade de
energia pode ter tido influéncia positiva no mecanismo de reparo
tecidual (Tabela 1).

Ramos et al. (2014) realizou um estudo de caso da
eficacia do laser de baixa poténcia na cicatrizacdo de Ulcera de
decubito em paciente diabético, submetida a aplicagdo de laser
tipo HeNe, com comprimento de onda de 670 nm, modo pulsado,
método pontual, densidade de energia 2 de 6 J/cm2, com duragao
de 5 minutos cada. Neste trabalho observaram que de forma
precoce (ap6s 3 atendimentos) os resultados mostraram-se
satisfatorios e uma reducgdo da ulcera foi relatada. Os resultados
de Vieira e Ortiz (2010) corroboram com os achados dos autores

supracitados (Tabela 1).

Silva e Veronese (2015) aplicaram a laserterapia em
Ulcera de pressdo (UP) em pacientes com lesdo medular e
mostraram efeitos positivos na cicatriza¢do. Os individuos mais
vulneraveis a desenvolver UP sdo idosos devido ao proprio
envelhecimento da pele, a qual se torna mais fina e com menor
quantidade de fibras colagenas e elasticas; lesados medulares
devido a perca de sensibilidade; pessoas diabéticas e pacientes
que ficam internados por longos periodos em unidades
hospitalares (BERNARDES e JURADO, 2018).Considerando
que a terapia nao gera calor ou outro efeito que precisam ser
controlados ou contra indicados em pacientes neurolégicos com
déficit sensitivo, sugere-se que a terapéutica seja importante para
o tratamento de feridas nesses pacientes minimizando totalmente
a possibilidade de efeitos adversos. Contudo, Assis e Moser
(2013), descreveram limitagOes para o tratamento em pacientes
com lesdes medulares no que se refere na dificuldade de
seguimento das orientagfes e comparecimento as consultas.

Tertuliano e Ribeiro (2016) realizou um estudo de caso
da aplicacéo da laserterapia de baixa intensidade associada com
a cinesioterapia convencional no individuo idoso com ulcera
sacrococcigea e observou resultados positivos da associagdo da
cinesioterapia com o recurso. Esses achados sdo importantes e
corroboram com Bernardes e Jurado (2018) visto que 0 processo
de cicatrizacdo em individuos idosos pode estar reduzido em
virtude do processo de envelhecimento. Adicionalmente, esses
individuos podem estar mais propensos ao surgimento de Ulceras
por outros mecanismos tais como as feridas diabéticas. Essa
hipotese foi confirmada por Pinto et al. (2009) que mostraram
efeitos benéficos na cicatrizagao de feridas. Todos esses achados
estdo em acordo com os resultados de Palagi et al. (2015) e Melo
e Mello (2016). Ambos os autores observaram melhora na
cicatrizagdo das ulceras tratadas com laserterapia mesmo quando
comparado a outros recursos como a corrente de alta frequéncia.

A laserterapia de baixa intensidade ¢ um recurso
fisioterapéutico que possui efeitos bioquimicos e fisiologicos
nos tecidos que promovem a inducdo ou aceleracdo da
cicatrizagdo de feridas (LOPES, 2011). Os achados obtidos nos
estudos analisados mostraram que a fotobiomodulagdo tem
efeitos benéficos no tratamento de ulceras por pressao. Contudo,
algumas limitacBes sdo consideradas. Este estudo revisou
manuscritos publicados em apenas duas bases de dados e incluiu
somente artigos na lingua portuguesa. Faz-se necessario que
estudo prospetivos com delineamento experimental adequado e
padronizado sejam conduzidos para ratificar e/ou refutar os

dados descritos na literatura e apresentados neste manuscrito.
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Tabela 1. Andlises dos dados obtidos nos trabalhos.

Estudar a eficacia da
laserterapia no processo
de cicatrizacéo de lesdes

por pressdo

Comparar a a¢éo dos
lasers Hélio-Nednio e
Arseneto

de Galio no processo
cicatricial de ulceras por
presséo e desenvolver um
trabalho com medidas de
prevengdo como

tratamento

Comparar o efeito do
laserterapia e da corrente
de alta frequéncia na
cicatrizacdo de feridas

abertas

Demonstrar os resultados
obtidos através da
laserterapia de  baixa
intensidade em conjunto
com a cinesioterapia

convencional

Reviséo
sistematica de
154 artigos,
apenas 11 foram
incluidos

Relato de casos -
3 pacientes
avaliados

10 individuos
acometidos  por

lesGes abertas

1 paciente com
Ulcera por pressao
na regiao
sacrococcigea

Dos 11 artigos selecionados,
as doses de 4 J/cm? com
comprimento de onda de 658
nm foram as mais eficazes no
tratamento das lesbes por
pressdo

Os dois tipos de laser
demonstraram resultados
eficazes na cicatrizagdo dos

processos ulcerativos

0] grupo experimental
laserterapia apresentou uma
média geral de 57,6% de
reducdo da éarea de lesdo,
quando comparada com a
corrente de alta frequéncia

(54,2%)

Reducdo da Ulcera de 4 cm
para 2 cm de comprimento e
de 15cm para 4,30 cm de
largura ap6s 11° sessdo

O laser de baixa poténcia
representou um tratamento
promissor para acelerar a
cicatrizacéo de feridas cutaneas

Usuérios que, juntamente com a
laserterapia, seguiram
corretamente as medidas
preventivas obtiveram melhores
resultados do que

aqueles que ndo seguiram

corretamente as orientacdes

O laser de baixa poténcia obteve
melhor resultado na redugdo da
ferida aberta quando comparada a
corrente de alta frequéncia, porém
ambos auxiliaram no processo de
cicatrizacéo.

A laserterapia de  baixa

intensidade associada
cinesioterapia convencional
demonstrou resultados eficazes,
eliminando o exsudado, odor

fétido e tecido de fibrina,

aumentando a vascularizagdo

local
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Objetivo

Acompanhar 0 processo
de cicatrizagdo de ulcera
por presséo de 1 paciente
critico pelo uso de técnicas
de medicéo ndo invasiva

Verificar a eficacia da
laserterapia no tratamento

da Ulcera de presséo

Analisar o tratamento com
laser de baixa poténcia em
Ulceras

por  pressdo

infectadas, = conhecendo
seu efeito na reducdo ou
inibicdo da carga
microbiana destas

Verificar os efeitos da
laserterapia de  baixa
frequéncia no tratamento
de pacientes com diabetes

com Ulcera de declbito.

Relatar as limitagdes
encontradas na
implementacéo de um
programa de laserterapia
no tratamento de Ulceras

por pressdo

Participantes do
estudo

1 paciente com

Ulcera regido

sacral e glatea

1 paciente com
Glcera grau | em

joelho direito

2 pacientes com
Glceras sacrais e

trocantérica

1 paciente com
diabetes do tipo Il
com Ulcera de
decubito

Pesquisa
exploratorio-
descritiva. 6
sujeitos com
lesdo medular

foram avaliados

Resultado

Diminuicdo significativa da
Ulcera por presséo reduzindo
de 7 cm para 1,5 cm de
comprimento e de 6 cm para
1,1 cm de largura em um
periodo de 5 semanas
Observou-se uma melhora de
89,47% na cicatrizagdo da
Ulcera de pressdo

Né&o houve diferenca
estatisticamente  significativa
na reducdo da carga
microbiana entre as Unidades
formadoras de  col6nias
(UFC/cm?) antes e depois do
tratamento com o laser de
baixa poténcia, sendo o0 p =
0,8413 para média geral das
amostras

Observou-se ~ melhora e
reducdo da Ulcera de decubito

a partir da 32 sessdo

As principais limitacdes
observadas foram dificuldade
no seguimento da orientagéo
de push-up e comparecimento
as consultas. Nao houve a
cicatrizacdo da lesdo, uma vez
que o fator causal
(descompressao isquiatica)
ndo foi removido.

Conclusao

Houve melhora no processo de
cicatrizagdo da leséo com o uso do
laser

Pode observa-se a eficacia do laser

na cicatrizagdo da ferida

O tratamento com laser de baixa
poténcia néo foi eficaz na reducéo
ou inibicdo da carga microbiana
presente nas Ulceras por pressdo,

mas foi eficaz na cicatrizacdo

O laser de Hene foi eficaz no
tratamento da Ulcera de declbito
em paciente com diabetes em

relacéo ao aspecto de cicatrizacéo.

Acredita-se que tais limitacbes
estejam relacionadas a falhas no
processo de orientagdo quanto a
prevencgéo destas lesdes e a
alteracdo na sensibilidade local.
Observou- se que limitacdes
como falhas no alivio (por
esquecimento ou vergonha),
instalacdo de quadro infeccioso e
dificuldade de locomocéo levam
a falta frequente no tratamento.
Portanto, o uso da lasererapia no
tratamento da Ulceras por pressao
em lesdes medulares, nessecita de
mais pesquisas que produzam

evidéncias para a pratica.
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Objetivo Participantes do
estudo

Demonstrar o efeito da 1 paciente com
irradiacdo laser de 660nm, Ulcera sacral,
17 J/ cm? 30 mW, no trocantérica e
processo de aceleracdo de isquiatica
cicatrizacédo de Ulceras por
presséo

Relatar um estudo de caso 1 paciente com
de Ulcera de pressdo com ulcera grau Il na
aparelho LASERPULSE  regido sacral
Special de baixa poténcia

AlGalnP, de 660nm,

marca IBRAMED

Avaliar o efeito do laser 1 paciente com
diodo de 150 mV na Ulceras na regido
cicatrizagdo do pé de Calcaneo e
diabético Halux

Demonstrar o0 processo de 1 paciente com
reparagdo tecidual em dlcera na regido
Ulceras de pressdo, através ~ do calcaneo

do laser AsGa 904nm,

com potencia de 45 mWe

dose de 6 J/ cm? no modo

pontual, associando a 6

J/cm2 no modo varredura

Resultado Conclusao

Apb6s 8 semanas, houve a Observou-se que a terapia com
cicatrizagdo completa da laser de baixa intensidade acelerou
Ulcera trocantérica direita do o processo de cicatrizagdo de
tipo grau Il e isquidtica direita  Ulceras por presséo

do tipo grau Il

Foi possivel observar a Observou-se que a utilizagdo de

diminuicdo significativa da laser com baixa intensidade

ferida auxiliou o  processo  de
cicatrizacdo de Ulceras de pressao
mesmo naqueles casos que nao
ocorrem alivio da pressdao da
llcera ao longo do dia

Foram observados beneficios O laser apresentou bom resultado

significativos na Ulcera das no tratamento de Ulcera em pé de

regides do calcaneo e do halux paciente com diabetes,

com a utilizacdo do laser no diminuindo a dor e facilitando a

reparo  tecidual.  Houve cicatrizagdo

cicatrizacéo total e auséncia de

dor

A Ulcera de pressdo tratada O laser de baixa intensidade,

nesse estudo de caso obteve AsGa de 904nm com dose de 6

100% de cicatrizacdo apds 14  J/cm?, irradiado de forma pontual

aplicacbes de laser AsGa e varredura, teve efeito positivo na

904nm. cicatrizacdo de Ulcera de pressdo

AsGa = Arseneto de Gélio; Hene = Hélio Nebnio; AsGalnP = arseneto de Gélio Indio Fosforo; UFC = Unidade de formagao de coldnias; J/cm2 = joules

por centimetro quadrado; mW = mili Watts.

4 Concluséo

Baseado nos achados obtidos conclui-se que a
fotobiomodulagdo apresenta-se como uma terapéutica eficaz no
tratamento de ulceras por pressao. Adicionalmente, apesar das
diferencas nos protocolos de tratamento, tipos de diodos e

estratégias metodoldgicas, os achados mostraram que a

fotobiomodulagdo contribui para a redugdo da dor, aumenta a
vascularizagdo local e acelera o processo de cicatrizagdo
tecidual. Portanto, sugere-se que a fotobiomodulagdo seja
considerada no tratamento dessas afec¢des reduzindo
possivelmente o tempo de internagdes hospitalares e melhorando

a qualidade de vida dos pacientes.
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