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RESUMO

O laser é um tipo de luz com caracteristicas especiais como coeréncia,
monocromaticidade e colimacéo, o que lhe da potencialidades proprias e
promove efeitos terapéuticos como acdo anti-inflamatéria, proliferacao
celular, neoformacéo tecidual, revascularizagcdo, reducdo de edema,
entre outros. Diante disso, o objetivo do presente trabalho foi realizar
uma revisado bibliografica sobre a acdo do laser de baixa poténcia nas
alteracdes inestéticas de interesse dos pesquisadores e profissionais da
area de Estética. Concluiu-se had escassez de material cientifico
mostrando a acdo da laserterapia em alteracdes inestéticas e/ou
patologias cutaneas como hipercromias, alopecias, acne, entre outras, e
com isso, novos estudos tornam-se necessarios no intuito de se
estabelecer a acdo e a eficacia do laser de baixa poténcia para esses

Casos.

Palavras-chave: laser; laser de baixa poténcia; laserterapia; terapia

luminosa.



ABSTRACT

Laser is a type of light with special characteristics such as coherence,
monochromaticity and collimation, which gives it own potential and
promotes therapeutic effects such as anti-inflammatory action, cellular
proliferation, tissue neoformation, revascularization, edema reduction,
etc. Therefore, the objective of the present study was a bibliographical
review on the action of the low-power laser in the unaesthetic alterations
of interest of the researchers and professionals of the Aesthetic area.
The conclusion was there are few scientific material showing the action
of laser therapy in unaesthetic alterations and / or cutaneous pathologies
such as hyperchromias, alopecias, ache, among others, and with this,
new studies become necessary in order to establish action and

effectiveness of low-power laser.
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INTRODUCAO

A luz laser € um tipo de radiacdo eletromagnética (REM) com
caracteristicas particulares que a difere de outras fontes de radiacéo e
lhe proporciona beneficios em diversas aplicagdes cutaneas.

A laserterapia, como € chamada a técnica que utiliza laser de
baixa poténcia, vem sendo bastante utilizada no campo da Estética para
tratar alteracdes inestéticas e patologias cutdneas como: hipercromias,
alopecias, acne, processos cicatriciais, entre outros.

Os efeitos terapéuticos descritos sdo: acdo anti-inflamatoria,
analgésica e indutora de reparo tecidual por promover proliferacédo
celular, neoformacéo tecidual, revascularizacdo, reducdo de edema,
entre outros (Brugnera, 2004 apud HENRIQUES; CAZAL; CASTRO,
2010, p. 295).

Embora seja uma tecnologia bem conhecida por outras areas da
Saude, e esteja bem descrita em processos de reparacdo pos-
inflamatéria e/ou infecciosa, na Estética, especificamente em
tratamentos de tecidos cutaneos integros, ha pouca literatura citando os
efeitos e beneficios do laser.

Com isso, 0 objetivo do presente trabalho foi realizar uma revisao
bibliografica sobre a acdo do laser de baixa poténcia nas alteracdes
inestéticas de interesse dos pesquisadores e profissionais da area de

Estética.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

Os equipamentos com a tecnologia laser (acronimo de Light

Amplification by Stimulated Emission of Radiation) sao dispositivos que



produzem REM por um processo denominado emissao estimulada
(MICHAUD; MORDON, 2008 apud CATORZE, 2009, p.6).

O laser é um tipo de luz n&do ionizante, com caracteristicas
especiais que a difere da luz comum e que a distingue das outras
formas de REM (GENOVESE, 2007).

Com isso, a luz laser tem as seguintes caracteristicas:
monocromaticidade - indica que a radiacdo € constituida de fétons com
um danico comprimento de onda, ja a luz branca é formada por foétons de
varios comprimentos de onda e, consequentemente, de varias cores;
coeréncia — o feixe se propaga na mesma direcdo no tempo (coeréncia
temporal) e no espaco (coeréncia espacial) com a mesma frequéncia
(ORTIZ et al, 2001a); colimacdo — a luz laser € unidirecional, possuindo
divergéncia angular muito pequena, o feixe de fétons é paralelo, o que
permite concentrar toda a energia do feixe em um ponto com precisao
(LOW; REED, 2001).

Os equipamentos de lasers sao divididos em lasers de alta, média
e baixa poténcia. Os primeiros sdo destinados a remocédo, corte e
coagulacédo de tecidos, enquanto os lasers de média intensidade nao
tém poder destrutivo e sado usados principalmente em Fisioterapia
Ortopédica; e os lasers de baixa poténcia também ndo tem potencial
destrutivo e sao indicados para as mais diversas alteragcdes cutaneas
(GENOVESE, 2007).

Com o advento dos lasers de diodo de baixa intensidade, estes
passaram a ser utilizados por emitirem baixas intensidades de poténcia
ndo apresentando componente térmico associado mensuravel, e
permitindo irradiar areas de modo controlado, focalizando o tratamento.
Além disso, a luz pode ser transmitida por fibra Optica e estas fibras
podem receber adaptacfes para melhor acessar a area alvo, como
microlentes e difusores (ACKROYD et al, 2001).



Além disso, 0s equipamentos de laser apresentam varios
parametros que determinam sua atuacdo, sendo eles: a poténcia Optica,
o comprimento de onda, a densidade de poténcia, a dosimetria e a
frequéncia do tratamento (LOW,; REED, 2001).

Segundo Hill e Owens (2017) cada comprimento de onda ira
interagir com um determinado tecido, e a substancia presente no tecido
responsavel por essa interacdo € chamada cromoéforo. Os cromoforos
mais comuns no organismo sdo agua, hemoglobina e melanina.

Tem sido sugerida a existéncia de uma “janela terapéutica” para
uma fotoestimulacédo efetiva nos cromoéforos acima de um valor limiar,
porém, abaixo de um valor que ocasione uma fotoinibicdo. Esse
conceito foi denominado como Lei de Arndt- Schultz, onde a existéncia
de um efeito dose-dependente é representada por uma curva fluéncia
versus resposta biologica (FUKUDA; MALFATTI, 2008).

Inimeros mecanismos de acdo tentam elucidar o fenébmeno da
fotoestimulacao tecidual provocado pelo laser. Dentre eles, destaca-se
gue o laser atuaria a nivel mitocondrial, promovendo alteracdes no
potencial eletroquimico celular, inferindo no aumento da sintese de ATP
(trifosfato de adenosina) dentro da mitocondria (AGNE, 2011).

Com isso, a energia acumulada apos a irradiacdo nos tecidos
causaria uma acao primaria, que corresponde a processos
fotobioquimicos que desencadeiam reacfOes celulares, entre elas o
acréscimo da sintese de DNA (acido desoxirribonucleico) e RNA (acido
ribonucleico), prostaglandinas e proteinas, incrementando a atividade
dos fibroblastos e estimulando a sintese de colageno. Os efeitos
primarios incitam efeitos secundarios como estimulo do trofismo,
aumento da microcirculagcdo e regularizacdo vascular (AGNE, 2011;
LINS et al, 2010).



Segundo Karu (2003), as biomoléculas especificas quando
absorvem a energia laser, alcancam um estado de excitacédo eletronica,
sendo gue o citocromo ¢ oxidase poderia ser o fotorreceptor primario da
fotoestimulacdo e dependendo do comprimento de onda (de 630-1000
nm), esse mecanismo pode diferenciar suas acdes. Com isso, a
fotobiomodulac&o ativa a cadeia respiratoria apos a absorcédo de luz no
citocromo c oxidase, aumentando a transferéncia de elétrons e o
metabolismo oxidativo, 0 que aumenta a geracdo de espécies de
oxigénio reativo.

Essas reacoes primarias levam as respostas fotobiolégicas a nivel
celular através das cascatas das reacdes homeostéaticas e bioquimicas
onde 0s mecanismos secundarios de acdo correspondem a transducao
do fotossinal e a amplificacdo do nucleo, podendo acontecer minutos ou
horas apos a irradiacdo e parecem ser regulados pelo estado redox

intracelular (Idem).

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo bibliografica, sendo as referéncias
coletadas em livros especializados e artigos cientificos indexados nas
bases de dados Scielo (Scientific Electronic Library Online), Lilacs
(Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude),
Pubmed (US National Library of Medicine, National Institutes of Health);
publicadas no periodo de 2001 a 2017, nos idiomas inglés e portugués.
Foram incluidos artigos com texto completo disponivel com
delineamento experimental ou observacional, a triagem foi realizada
inicialmente pelos titulos, e em seguida, apos a leitura dos resumos. Os
descritores utilizados para a busca foram: laser; laser de baixa poténcia;

laserterapia; terapia luminosa; low-power laser; lasertherapy; e light



therapy. Das referéncias encontradas foram selecionadas aquelas que
avaliaram a acao do laser de baixa poténcia no tecido epitelial, assim
como referéncias amplamente citadas sobre as propriedades fisioldgicas

do laser terapéutico.

DISCUSSAO

Os mecanismos da fotoestimulacédo nos tecidos sdo complexos e
ainda ndo estao totalmente esclarecidos. Os efeitos moleculares podem
acontecer atraves da excitacdo das cadeias de elétrons mitocondriais e
podem gerar reac¢des quimicas induzindo um efeito biolégico (ORTIZ et
al, 2001b).

Nessa tentativa de explicar o efeito fotoestimulante do laser,
atualmente, a teoria fotoquimica é mais estudada e fundamentada. Essa
teoria considera que a conversao em energia fotoquimica ocorre a partir
da estimulacdo das moléculas fotorreceptoras ou cromoforos por
energia eletromagnética (Idem).

O laser tem melhores efeitos sobre 6Orgdos com desordem
funcional ou leséo tecidual. Sendo que no caso de uma baixa
concentracao de oxigénio e queda do pH, levando a alterac&o do estado
redox celular, ocorrera influéncia na resposta biolégica a irradiacao
(KARU, 2003).

O efeito do laser em curto prazo pode ser observado em poucos
segundos ou minutos apdés a irradiacdo. Entre eles, esta a
fotoestimulacdo da taxa respiratoria e a sintese de ATP. Os efeitos em
longo prazo s&o observados por horas ou dias apos o término da
irradiacéo (Idem).

A laserterapia vem sendo utilizada nos processos cicatriciais,

visando obter cicatrizacdo mais rapida de feridas. Isso porque induz



respostas nos tecidos, como diminuicdo do processo inflamatério,
reducdo de edema, aumento de fagocitose, da sintese de colageno e da
reepitelizacao (PEREIRA et al, 2002).

O resultado do tratamento varia de acordo com parametros, sendo
o laser visivel mais utilizado por ser mais superficial e interagir
especificamente com croméforos superficiais, se adequando ao
tratamento de lesdes epiteliais (HENRIQUES; CAZAL; CASTRO, 2010).

Paim et al (2002), avaliaram clinicamente os efeitos da radiacéo
laser em enxertos autdlogos de pele em caes, observaram que o0s
enxertos irradiados exibiram uma pega mais avancada no estagio inicial
da enxertia.

Mendez et al (2004), compararam histologicamente o efeito do
laser em feridas cutaneas no dorso de ratos Wistar. A analise
microscopica mostrou que os individuos irradiados apresentavam maior
producao e organizacao de coladgeno em relacéo aos controles.

Rocha Junior et al (2006), realizaram um estudo com laser
obtendo resultados positivos na contagem de células inflamatérias, na
proliferacdo fibroblastica, na angiogénese local, e diametro de areas
ulceradas em ratos Wistar.

Meireles et al (2008), observaram melhora do processo
inflamatorio e aumento da quantidade e qualidade de tecido de
granulacao em ratos.

Ribeiro et al (2009), avaliaram o efeito biomodulatério durante a
cicatrizacdo de feridas em ratos. Os resultados indicaram que a
laserterapia facilitou a diferenciacdo miofibroblastica durante as fases
iniciais do processo de reparo cicatricial e modulou a resposta
inflamatoria regulando a proliferacdo linfocitaria durante o processo de

cicatrizacao de feridas.



Busnardo e Biondo-Simdes (2010), analisaram os efeitos utilizando
o laser sobre ferimentos cutaneos em ratos e verificaram, por meio do
diagnostico morfométrico, um acréscimo nas fibras colagenas, reducéo
do edema e da congestéo local.

No entanto, segundo Pugliese et al (2003), pouco se sabe sobre a
acao do laser nos componentes da matriz extracelular. Nesse estudo os
autores observaram aumento da expressdo de fibras colagenas e
elasticas durante o processo de reparo tecidual em ratos submetidos a
laserterapia.

Por outro lado, dados sobre a acéo do laser de baixa poténcia em
humanos e em tecidos cutaneos sem lesao, sao raros.

Leavitt et al (2009) analisaram a acao da laserterapia na alopecia
androgenética em homens e observaram efetividade no crescimento de
cabelos nas areas afetadas.

Catorze (2009) citou que a janela terapéutica para tratamento de
lesbes pigmentadas (como lentigos solares) varia de 300 a 1200 nm
com pico de absorcéo entre 530 e 690 nm.

A terapia fotodinamica (uso de corantes fotossensiveis)
apresentou sucesso no tratamento da acne inflamatéria. Os sistemas
gue emitem luz em duas bandas de comprimento de onda 400-700 nm e
870-1200 nm, atuando simultaneamente nas glandulas sebaceas e
erradicando as bactérias, sdo opcOes na terapéutica coadjuvante da
acne (Idem).

Os lasers de infravermelhos atuam por estimulacdo da
neossintese de colageno, sem destruicdo da epiderme. A absorcéo da
luz pela agua provoca efeito fototérmico e consequentemente resposta
inflamatoria que estimula a atividade fibroblastica. Consegue-se, com
iIsso, uma acao global de rejuvenescimento com melhoria das rugas,

flacidez tissular e fotoenvelhecimento (cor, textura, telangiectasias e



hipercromias) pela ativacdo plaquetaria e a liberagdo de citocinas
(Ibidem).

Kuplich; Neves Soares; Nunes (2013) analisaram os efeitos do
laser em telangiectasias faciais. Os resultados encontrados foram
diminuicdo do aspecto hiperemiado assim como da congestao local.

O laser de 1064 nm foi citado com eficacia no tratamento de
estrias imaturas, ou seja, eritematosas cujo alvo € a hemoglobina
(CATORZE, 2009).

CONCLUSAO

Apesar de terem sido encontradas varias referéncias mostrando a
eficacia do laser de baixa poténcia em lesGes ou alteracdes cutaneas,
h&4 escassez de material cientifico mostrando a acdo em alteracdes
inestéticas e/ou patologias cutaneas como hipercromias, alopecias,
acne, entre outras. Com isso, novos estudos tornam-se necessarios no

intuito de se estabelecer a acéo e a eficacia para esses casos.
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