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Controle da disfuncdo temporomandibular utilizando a laserterapia
Control of temporomandibular dysfunction using laserterapy
Control de la disfuncion temporomandibular mediante laserterapia

Matheus Cavalcante Rodrigues de Lima'*, Islaine Sant’Anna Valoz', Katharina Juca de Moraes
Fernandes?, Fernanda Braga Peixoto?.

RESUMO

Objetivo: Realizar uma analise na literatura cientifica a respeito do tratamento da Disfungdo Temporomandibular (DTM),
utilizando a técnica de Laserterapia de Baixa Intensidade (LBI), executado pelo Cirurgido-Dentista (CD). Métodos: Como
forma de pesquisa foram determinadas pesquisas nas bases de dados PubMed/MedLine, LiLacs e SciELo, no periodo de
2016-2021, combinando os descritores “Terapia a laser”, “Terapia com luz de baixa intensidade”, “Transtornos da
Articulacdo Temporomandibular” nas especificas fontes de pesquisa. Resultados: A utilizagdo da LBI vem sendo
administrada para o tratamento da DTM, tendo como um dos principais critérios o alivio das dores agudas ou cronicas
gue os pacientes apresentam, sendo observado que depois de algumas sessdes ocorre a diminuicdo de processos
inflamatdrios presentes no local estabelecido e a restauragdo da fungdo. Esse tratamento terapéutico tem ofertado alto
grau de seguranga tanto para o paciente, quanto para o profissional, visto que ndo apresenta conduta invasiva, muito
menos contraindicagbes, sendo também de facil manuseio pelo profissional qualificado. Consideracfes finais: A
aplicacéo da LBI é realizada com frequéncia pelo CD, apresentando resultados satisfatorios no tratamento da DTM por
nao possuir efeitos colaterais, tornando-a confiavel. No entanto, os profissionais devem estar aptos a realizar uma técnica
adequada e satisfatéria, visando o bem-estar do paciente.

Palavras-chave: Terapia a laser, Terapia com luz de baixa intensidade, Transtornos da articulagdo temporomandibular.

ABSTRACT

Objective: Perform an analysis in the scientific literature regarding the treatment of Temporomandibular Disorder (DTM),
using the low-level laser therapy (LBI) technique performed by the Dental Surgeon (CD). Methods: As a form of research,
research was determined in the PubMed / MedLine, LiLacs and SciELo databases, in the period 2016-2021, combining
the descriptors “Laser therapy”, “Low intensity light therapy”, “Temporomandibular Joint Disorders” in specific research
sources. Results: The use of LBI has been administered for the treatment of DTM, having as one of the main criteria the
relief of acute or chronic pain that patients have, and it is observed that after a few sessions there is a decrease in
inflammatory processes present in the established site and restoration function, this therapeutic treatment has offered a
high degree of safety for both the patient and the professional, since it does not present invasive conduct, much less
contraindications and easy handling by the qualified professional. Final considerations: The application of LBI is a
treatment frequently performed by DC, of which they present satisfactory results in the treatment of DTM, as it does not
present side effects, it becomes reliable, however professionals must be able to perform an adequate and satisfactory
technique, aiming the patient's well-being.

Keywords: Laser therapy, Low-level light therapy, Temporomandibular joint disorders.

RESUMEN

Objetivo: Realizar un andlisis en la literatura cientifica sobre el tratamiento de la Disfuncion Temporomandibular (DTM),
utilizando la técnica de la terapia con laser de bajo nivel (LBI) realizada por el Cirujano Dentista (CD). Métodos: Como
forma de investigacion, la investigacion se determind en las bases de datos PubMed / MedLine, LiLacs y SciELo, en el
periodo 2016-2021, combinando los descriptores “Terapia laser”, “Terapia de luz de baja intensidad”, “Trastornos de la
articulacion temporomandibular” en investigaciones especificas. fuentes. Resultados: El uso de LBI se ha administrado
para el tratamiento de los DTM, teniendo como uno de los principales criterios el alivio del dolor agudo o crénico que
presentan los pacientes, y se observa que luego de unas pocas sesiones hay una disminucion de los procesos
inflamatorios presentes en el sitio establecido y restauracion En términos de funcién, este tratamiento terapéutico ha
ofrecido un alto grado de seguridad tanto para el paciente como para el profesional, ya que no presenta conducta invasiva,
mucho menos contraindicaciones y es facil de manejar por un profesional calificado. Consideraciones finales: La
aplicacion de LBI es un tratamiento frecuentemente realizado por DC, de los cuales presentan resultados satisfactorios
en el tratamiento de los DTM, ya que no presenta efectos secundarios, se vuelve confiable, sin embargo los profesionales
deben ser capaces de realizar una técnica adecuada y satisfactoria, buscando el bienestar del paciente.

Palabras clave: Terapia por laser, Terapia por luz de baja intensidad, Trastornos de la articulacion temporomandibular.
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INTRODUCAO

Na ultima década, ocorreram diversos avancos cientificos principalmente os determinados por intermédio
de metodologias fisicas, tendo como um dos principais objetivos contribuir com o melhoramento da tecnologia,
em especial os que sao procedentes dos ambitos de diagndsticos e procedimentos terapéuticos. Uma das
vantagens identificadas nessa area é estabelecida por meio da laserterapia, sendo formada por um laser do
gual é um acrossilabo da lingua inglesa (light amplification by stimulated emission of radiation, cuja tradugéo
remete a ampliagdo de um feixe de luz por difusdo determinada por radiacdo), sendo essa luz bem
desenvolvida e precisa, em que retém inimeros beneficios em todos os campos de estudo e foi incluida na
area da saude como um instrumento bastante satisfatério, em especial nos processos que envolvem 0s
tratamentos realizados pelo Cirurgido-Dentista (CD) (POL R, et al., 2016; KHAW CM, et al., 2018).

A luz presente no laser exibe feixes de radiacGes vistos nos espectros eletromagnéticos que séo
diferenciados pela luminosidade ultravioleta ao infravermelho, sendo conhecida pelo espectro de feixes
visiveis. As radia¢gBes ocorridas com esse feixe de luz, em processos terapéuticos, ndo prejudicam os
pacientes, ja que ndo apresentam caracteristicas invasivas, tendo uma boa aceitabilidade (POL R, et al.,
2016).

No mercado sédo encontrados dois tipos de laser, dos quais sado utilizados no campo da salde. Os que
apresentam maiores luminosidades sédo utilizados na parte cirlrgica de forma conservadora, tendo um dos
seus principais objetivos & diminui¢cdo das dores nos procedimentos pds-cirdrgicos. O outro tipo de laser que
apresenta pequena intensidade, Low Level Laser Therapy (LLLT), € utilizado em tratamentos terapéuticos
como forma de analgesia, atua ha melhora da cicatrizacdo e € um bioestimulador, apresentando efeito anti-
inflamatorio e, além disso, detém peculiaridades benéficas em processos terapéuticos que utilizam bases
fotodindmicas, promovendo melhores resultados quando se quer tratar uma infeccdo (KHAW CM, et al.,
2018).

Nos Estados Unidos, utiliza-se muito o laser de alta intensidade. Porém, no Brasil, ele ndo apresenta muita
aplicabilidade. Um dos fatores que fazem com que o lazer de baixa intensidade seja mais utilizado é o fato do
seu custo ser mais reduzido, tornando-o mais acessivel (CIEPLIK F, et al., 2018). Na area odontoldgica, o
laser apresenta indmeros beneficios, dispondo de resultados positivos em cada especializacéo,
principalmente quando se trata de problemas relacionados a Articulagdo Temporomandibular (ATM).
Pacientes que sofrem com Disfungcdo Temporomandibular (DTM) apresentam seguranga quanto a aplicagao
do laser, no entanto ndo é uma técnica farmacoldgica (SANT'ANNA EF, et al., 2017).

Os feixes de luz utilizados por esses tipos de laser atuam no melhoramento do tratamento metabdlico,
através da insercéo de fatores energéticos feitos pelos croméforos (conjunto de atomos de uma molécula),
fazendo com que ocorra uma modificacdo na funcionalidade das mitocdndrias, e consequentemente,
ocasionam modificacdes na parte respiratéria das células existentes, aumentando a produtividade de
Adenosina Trifosfato (ATP), determinando a intensificacdo de células que reagem com o oxigénio de maneira
intracelular. Assim, gera a multiplicagdo de fibroblastos, moléculas de colagenos e, por consequéncia,
apresenta melhora no tratamento da DTM (SANT'ANNA EF, et al., 2017).

De maneira frequente, por causa da falta de informac¢&o referente ao assunto, e pelo motivo de muitos
Cirurgibes-Dentistas ndo saberem quais séo as interacdes relacionadas entre o laser e problemas de DTM,
como também, por consequéncia dos efeitos benéficos que eles apresentam em procedimentos terapéuticos,
os profissionais da area acabam por ndo utilizarem, deixando de obter respostas mais positivas nos
tratamentos feitos em seu cotidiano (SANT'ANNA EF, et al., 2017).

Nesse contexto, a premissa desse estudo apresentou como um dos principais objetivos analisar a
importancia da utilizacdo do laser no tratamento de dores causadas pela DTM, através da realizacdo de
laserterapia de baixa intensidade, tendo em vista que esse processo terapéutico vem cada vez mais sendo
utilizado pelos Cirurgifes-Dentistas.

METODOS

A busca dessa pesquisa estabeleceu-se por meio de uma revisao integrativa efetuada entre os periodos
de dezembro de 2020 até fevereiro do ano presente, em que foram explorados artigos cientificos publicados
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em bases de dados eletrdnicos Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS)
Literatura Internacional em Ciéncia da Salde (MEDLINE) e Scientific Electronic Library Online (SCIELO).
Como também, livros que estavam disponiveis nos acervos bibliograficos, da biblioteca central do Centro
Universitario de Ensino Superior de Maceié (CESMAC), foram utilizados.

Para tal estudo, foram utilizados determinados critérios importantes, a citar: a elaboragédo da pesquisa
necessitaria de ensaios clinicos realizados de maneira controlada, randomizada, em pacientes que
apresentavam algum problema de DTM. Foram selecionados estudos nos idiomas portugués, espanhol e
inglés; fazendo uso de trabalhos expostos nos udltimos 6 anos (2016 a 2021); que mencionavam a utilizacéo
da laserterapia nas clinicas odontoldgicas, apresentando como processo de excluséo os artigos do tipo relato
de caso, séries de casos, ensaios que nao apresentavam controle, artigos de revisdo, monografias e os artigos
cientificos que ndo detinham importancia com o tema estabelecido.

Foram eleitos os artigos que mostravam na sua integralidade o verdadeiro objetivo da pesquisa, atentando-
se para a relevancia da importancia do laser no tratamento de pacientes portadores de DTM, buscando,
assim, observar as melhores condutas para a obtencédo de seguimentos oportunos e vantajosos para 0s
pacientes. Os descritores utilizados foram: Terapia a laser, Terapia com luz de baixa intensidade, Transtornos
da Articulagdo Temporomandibular.

Os artigos foram escolhidos por 4 pesquisadores. No inicio, foram realizadas leituras sobre o contetdo, e
posteriormente, estabelecida uma leitura criteriosa dos resumos para, posteriormente, realizar a sondagem
cautelosa das restricdes. Logo depois, foi efetuada a leitura de todos os artigos, dos quais foram extraidos os
subsidios de interesse, sendo analisadas as listas de referéncias, objetivando encontrar os artigos
complementares para o engrandecimento cientifico da revisédo. Com os artigos selecionados, foram tabuladas
as diretrizes como o tamanho da amostragem, o verdadeiro objetivo, sua metodologia utilizada, os fatores
analisados e os indispensaveis resultados.

A principio, nessa respectiva revisdo, foram estabelecidos 22 artigos que se demonstrava totalidade e
completude nas especificas bases de dados. Dos quais, 10 estavam repetidos nas mencionadas fontes de
pesquisa, ficando 12 artigos para o processo avaliativo do respectivo contedido, no entanto 3 foram excluidos
por ndo apresentarem de maneira adequada as diretrizes fundamentais da construcdo do estudo. Em
consequéncia 9 artigos foram incluidos para a interpretacdo e avaliagdo por intermédio das sinteses
presentes, dos quais 3 foram excluidos, desta forma, foram definidos 6 artigos para o esclarecimento e
constituicdo imprescindiveis para o progresso do estudo.

Depois que foram feitos os ensejos do respectivo estudo, ausentou-se outra fonte de pesquisa. O
fluxograma da Figura 1 menciona todas as formas de andlises que foram produzidas mediante de apuramento
feito por pesquisas determinadas para a validacao direta desta analise literaria.

Figura 1 - Fluxograma dos estudos identificados.
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Fonte: Lima MCR, et al., 2021.
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RESULTADOS E DISCUSSAO
Limitacdo de abertura e travamento ao fechar ou abrir a boca

E importante averiguar se a insuficiéncia de abertura da cavidade bucal é ocasionada por problemas de
articulacdo ou musculatura. Durante o exame clinico, se ocorrer flexibilidade de maneira evolutiva,
provavelmente a razdo seré as dores musculares. J& na ocorréncia de inflexibilidade e resisténcia ha maior
aspecto de tratar-se de distarbio articular, assim como a deslocacdo de disco sem possuir atenuacao.
Sabendo-se do quadro real do paciente, encaminha-o para fazer o tratamento e analisa-se o melhor
procedimento a ser realizado, optando-se inUmeras vezes pela laserterapia (BRASIL, 2019; DE MEURECHY
N e MOMMAERTS MY, 2018).

A Figura 2 demostra a avaliagdo do quadro clinico da DTM do paciente. E levado em consideragéo a
realizacdo de abordagem com terapias basicas, o acompanhamento periddico do paciente e o reforco de
maneira positiva das condutas que devem ser feitas.

Figura 2 - Quadro clinico da DTM do paciente.

DTM do paciente

Fazer uma abordagem com terapias basicas: TCC (biofeedback, restricio de dieta, limitago
de AB), exercicios basicos, automassagem, termoterapia, AINE/AIE e analgésicos.

Reavaliar o paciente 1 vez na semana, durante 3 semanas consecutivas

Orientar o paciente, buscando sempre fazer terapias basicas em casa e
reforgar em cada consulta.

Depois da
) terceira semana, -
Sim melhora? N&o
Fazer reforco de Fazer encaminhamento para a
maneira positiva e TCC especialidade de DTM.

) _ Se o paciente apresentar
Paciente passar por triagem sintomatologia uma vez a
ocdontologica em UBS/PSF. cada més.

Se for paciente de retorno, reforgar
as condutas que devem serem Aumento do episédio
feitas.

Fonte: Lima MCR, et al., 2021.

Os artigos possuiram suas informacdes através dos tdpicos: autor/ano, pais, objetivo e resultados, os
guais foram tabulados e apresentados na Quadro 1.
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Quadro 1 - Delineamento, métodos e principais desfechos dos estudos selecionados.

Autor/Ano Pais Objetivo Resultados
. . . . O volume total da cratera foi de 0,746 mm 3 para os dentes tratados com laser e
:Qée:;:gggeo g_fﬁ;_t% d?]oterrzplzroa (ljzse:egssgflgg 0,779 mm 3 para o sham. Houve uma diferenca média de 0,033 + 0,39 mm 3 (95%
KHAW CM, et al., 2018. Australia . - R P - & Cl, -0,21 a 0,148 mm 3) maior volume da cratera de reabsor¢éo no grupo sham em
radicular inflamatdria induzida ortodonticamente = L X . o A -
(OIIRR) comparagdo com o grupo laser; isso ndo foi estatisticamente significativo (P =
' 0,705). Nenhum dano foi observado.
Apos uma revisdo cuidadosa, 14 estudos se enquadraram nos critérios de incluséo,
dos quais 12 usaram um grupo placebo. Quanto ao protocolo de aplicac¢éo do laser,
Revisar sistematicamente o0s estudos que | adensidade de energia utilizada variou de 0,9 a 105 J/cm2, enquanto a densidade
CAVALCANTI MEXBC, et al., 2016. Brasil investigaram o efeito da, terapia a Iaser_ dg palxa de po}en_ua varlou_de ?,8 a 5(_)0 mw. O nimero de sessdes variou dela20ea
intensidade (LLLT) nos niveis de dor em individuos | frequéncia das aplicagfes variou de diaria por 10 dias a 1 vez por semana por 4
com DTM. semanas. Uma reducéo nos niveis de dor foi relatada em 13 estudos, com 9 deles
ocorrendo apenas no grupo experimental e 4 estudos relatando o alivio da dor para
0 grupo experimental e para o placebo.
Avaliar o efeito do uso da terapia a laser de baixa | Uma diferenca estatisticamente significativa foi observada (P <0,005) na redugéo
FARIAS RD, et al., 2016. Brasil intensidade (LLLT) no controle da dor e | do desconforto no grupo exposto em compara¢cdo com o grupo placebo. Essa
desconforto durante o tratamento ortoddntico. reducado do desconforto no GE foi observada em todos os intervalos de tempo.
. - Lo Durante a avaliagdo isométrica dos musculos masseter e temporal anterior, foi
Avaliar a atividade muscular em individuos com e . s .
. P . encontrado um aumento na média do sinal EMG no grupo submetido & LLLT ativa.
. diagnostico de DTM antes e apds o tratamento com : S e .
GODOY CHL, et al., 2017. Brasil . - L : Quando avaliados individualmente, alguns participantes do grupo LLLT ativo
laserterapia de baixa poténcia (LLLT) por meio do ~ . =
. . demonstraram uma redu¢do na atividade muscular, mas nédo foram encontradas
uso da eletromiografia (EMG). . S . g BT X
diferencas significativas no sinal EMG médio entre as avalia¢des inicial e final.
Houve diminuicao significativa da dor a palpacao e da dor relatada de acordo com
Analisar o efeito da associacdo da laserterapia de | a autopercepg¢édo dos sinais e sintomas para ambos os grupos tratados, porém de
MELCHIOR MO, et al., 2017. Brasil baixa intensidade ao uso da placa oclusal como | forma mais acentuada para o GPL. Houve aumento da amplitude dos movimentos
tratamento para disfungéo temporomandibular. mandibulares com diferenca significativa apds os tratamentos para ambos os
grupos.
A interagdo grupo X tempo para a analise de variancia mista 2 x 2 ndo encontrou
diferencas estatisticamente significativas entre os 2 grupos de tratamento: (1) VAS,
P =0,591; (2) WPI, P =0,112; (3) SSS, P = 0,227; (4) PGIC, P = 0,329; (5) nimero
O estudo pretendeu investigar os efeitos | de pontos sensiveis, P = 0,107; (6) sons de clique direito e esquerdo na articulagao
terapéuticos da terapia a laser e de uma tala de | da mandibula durante a palpagdo na abertura da boca, P = 0,723 e P = 0,121,
TORRES GM, et al., 2016. Espanha | estabilizagdo oclusal na redugdo da dor e | respectivamente; e (7) sons de clique direito e esquerdo na articulagdo da

disfuncéo e na melhoria da qualidade do sono em
pacientes com DTM e SFM.

mandibula durante a palpa¢do no fechamento da boca, P = 0,743 e P = 0,698,
respectivamente. Comparado com a linha de base, o tratamento a laser mostrou
melhorias significativas em varios resultados, incluindo o VAS, P <0,001; WPI, P =
0,003; e SSS, P = 0,001. No geral, o estudo encontrou uma melhora média nos
sintomas da linha de base de 21%, P <0,001, com base no PGIC.

Fonte: Lima MCR, et al., 2021.
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A importéncia do laser na Odontologia

A utilizacdo da LBI vem sendo administrada para o tratamento de diversas patologias que precisam de
bioestimulagéo, tendo como um dos principais critérios o alivio das dores agudas ou cronicas que 0s pacientes
apresentam, sendo observado que depois de algumas sessdes ocorre a diminuicdo de processos
inflamatérios presentes no local estabelecido e a restauracdo da fungdo. Esse tratamento terapéutico tem
ofertado alto grau de seguranca tanto para o paciente, quanto para o profissional, visto que ndo apresenta
conduta invasiva, muito menos contraindica¢des, sendo também de facil manuseio pelo profissional
gualificado (COSTA DR, et al., 2017).

O laser de baixa intensidade exibe inUmeras caracteristicas marcantes durante a utilizagdo pelos
Cirurgibes-Dentistas com fins preventivos e nas condutas relacionadas ao tratamento de transtornos
orofaciais, como: processos relacionados a mucosites; que séo inflamacgfes da parte interna da boca e da
garganta, podendo gerar Ulceras dolorosas e feridas nessas regifes; aftas dolorosas, sensibilidades em
tratamento restauradores, na DTM, nevralgias reconhecidas pela dor aguda e impactante que seguem o
caminho de um nervo, pouca salivacdo, entre outros (FARIAS RD, et al., 2016).

A DTM determina-se como sendo uma terminologia coletiva da qual apresenta o envolvimento de um
elevado numero de discussdes clinicas que sensibiliza os musculos responsaveis pela mastigacdo, a ATM e
estruturas em que se encontram agregadas, ou os dois. Dos sinais mais presentes estabelecidos pelas
disfuncdes da ATM, encontram-se sofrimento do paciente, em razdo das dores presentes nos musculos da
mastigacdo ou na ATM, alguns barulhos articulares, limitagdo na abertura da boca, retragbes gengivais,
maneira incorreta de oclusdo, problemas relacionados a audi¢cdo, dores de cabeca, sensibilidade em toda
musculatura do sistema estomatognatico (mandibula, maxila, arcos dentarios, ATMs e 0sso hidide) e cervicais
(MAIOR BSS, et al., 2015).

O sistema mastigatdrio é constituido por diversos elementos, sendo observado que cada um, de maneira
particularizada, exibe um suporte estrutural de maneira especifica. Os musculos mastigatorios sao
compreendidos pelo masseter, temporal, pterigoideo lateral e medial. A ATM, os elementos dentais e 0s
sistemas estruturais dos mesmos sao conhecidos por apresentarem um sistema de menor flexibilidade. Dessa
maneira, a susceptibilidade relacionada as dores nos sistemas de suportes supracitados aumenta,
ocasionando uma limitagdo da mobilidade da mandibula, por causa da grande quantidade de atividades
musculares, gerando o bloqueio do fluxo sanguineo habitual aos tecidos, ocasionando um acervo do sistema
metabdlico das células de tecidos musculares, provocando assim um estado de espasmo, cujas contracfes
involuntarias do musculo acarretam em fadiga e dores nos pacientes (DE MEURECHY N e MOMMAERTS
MY, 2018).

Laserterapiana DTM

Por se tratar de uma doenca que apresenta uma alta complexidade, a DTM tem gerado inUmeras
variedades de recursos terapéuticos, tornando-se o mais efetivo, aquele proposto de maneira conjunta com
uma equipe multiprofissional. Os agentes fisicos frequentemente agregados para um bom tratamento séo:
termoterapicos, eletroterapicos, ultrassonografia, iontoforese, alguns farmacos que provocam analgesia e o
laser. No entanto, a terapia com laser de baixa intensidade vem auxiliando nos tratamentos que apresentam
sintomas dolorosos, possibilitando um nivel de bem-estar admissivel ao paciente, instantes depois da sua
utilizacdo. A LBI apresenta um tratamento decorrente através de uma radiacdo estabelecida na porcéo
exposta do espectro presente, nas correntes de radiacdes eletromagnéticas, entre a luz infravermelha e o
ultravioleta, e a dimensédo da onda baseia-se no tipo de elemento estimulado (FERREIRA JB, et al., 2015;
MAIOR BSS, et al., 2015).

A laserterapia é considerada uma categoria de tratamento da qual trata os pacientes, obtendo resultados
positivos e ndo apresenta invasibilidade, além de ser de baixo custo. Nos ultimos anos, vem tornando-se cada
vez mais empregada nas condutas clinicas, tendo como objetivo aliviar a dor e atuar na reabilitacdo da
regeneracdo dos tecidos. Dentre os resultados estabelecidos no tratamento, séo utilizados: anti-inflamatorios,
analgésicos, cicatrizantes e moduladores das atividades celulares, dos quais tém confiabilidade em inUmeras
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pesquisas cientificas. Em meio as condutas mais apropriadas, encontra-se o laser que emprega Arseneto de
Galio (AsGa) e Arseneto de Galio e Aluminio (AsGaAl), que sdo compostos quimicos sintéticos de materiais
semicondutores, dos quais detém beneficios nos tratamentos dos distlrbios musculoesqueléticos, por meio
do fato de seu controle na forma de penetrar ser proporcionalmente maior, tendo seus principios ativos forca
para atingir as estruturas musculares mais profundas (CATAO MHCV, et al., 2012).

Os avancos dos estudos feitos na area da odontologia proporcionaram a utilizacdo do laser com maior
clareza e objetividade. Para isso, foram relacionadas inUmeras pesquisas através dos feixes de luz
propagados, tendo maior énfase o laser que detinha feixes de luz com menor intensidade, sendo observado
gue estes apresentavam resultados com melhor satisfacdo. Foi averiguado que a presenca das luzes
monocromaticas (aquelas que apresentam radiacdes eletromagnéticas na faixa de luz visivel compostas por
um dnico comprimento de onda) sdo satisfatoriamente aptas de conseguirem penetrar nas camadas dos
tecidos com maior precisao e profundidade no tecido epitelial, causando assim a estimulacéo dos fotoceptores
presentes, promovendo superiores estimulos ndo s6 das atividades funcionais, como também das células
metabdlicas do sistema célula, viabilizando seguimentos aceitaveis como é o caso dos efeitos analgésicos,
anti-inflamatorios e de fontes bioestimulantes para diminuir as dores dos pacientes (COSTA DR, et al., 2017).

Antigamente, a compreensao de apenas a oclusdo ser responsavel por causar a DTM foi um dos marcos
para os tratamentos aplicados de maneira mais invasiva e irreversivel, como, por exemplo, grandes reajustes
oclusais, mecanoterapias ortodénticas; que observa e trata as lesdes neuro-muasculo-esqueléticas; analise
das altera¢cBes da postura e do equilibrio mandibular, e até processos cirlrgicos para melhorar o agrupamento
da ATM. Atualmente, com um melhor conhecimento sobre a DTM, sabendo-se que pode ser ocorrida por
problemas multifatoriais, os profissionais optam por fazerem um tratamento reversivel e ndo invasivo, através
de uma boa anamnese nos pacientes; tendo bastante ateng&o nos sinais e sintomas de cada um, de maneira
particularizada; utilizando uma abordagem multiprofissional e interdisciplinar. Nesse cenario, a LBI vem sendo
utilizada como um meio fisico no processo terapéutico da DTM, por causa dos seus resultados positivos
(MATIAS AGC, et al., 2014).

A dimensao da onda, ou seja, a escolha do laser que ird ser utilizado precisa ajustar-se a necessidade de
cada paciente. Assim sendo, o Arseneto de Galio (GaAs = 904nm) é uma das alternativas, porém deve ser
utilizado para problemas ou doencas que apresentam maiores graus de profundidade, tais como, em edemas
e dores no poés-operatoério. JA o Arseneto de Galio e Aluminio (GaAlAs = 790nm ou 830nm) é utilizado,
geralmente, para inchaco, analgesia e regeneragéo da parte nervosa. A potencialidade trata-se da dosagem
de fotons que atingem o local de atuacao e, para ser calculada a quantidade correta do tempo e da densidade
ou perspicacia de sua potencialidade, é fundamental ter o dominio sobre o conhecimento da poténcia média
do laser que ird administrar. Se a conduta estabelecida for por motivos pulsados, a poténcia diversifica entre
0 grau maximo e valor minimo, cabendo ao profissional saber o tempo correto, como também a média e sua
continuidade (DE MEURECHY N e MOMMAERTS MY, 2018; MATOS AS, 2019).

O fundamental proposito do tratamento, tendo como base os sinais e sintomas dos pacientes, é de
precaver as dores crbnicas provocadas pela DTM, minimizando-as para, assim, restaurar a funcionalidade e
elaborar um planejamento em que o paciente volte a executar suas atividades cotidianas com melhor bem-
estar (MELCHIOR MO, et al., 2017).

Importancia do laser na DTM

O resultado analgésico provocado pelo tratamento com a LBI é a fundamental causa para sua utilizagao
nas DTMs, levando-se em consideracdo que apresenta resultados mais rapidos do que a administracao de
medicamentos de origem farmacolégica e até mesmo de placas oclusais (BROCHINI APZ, 2012). Cavalcanti
MFXBC, et al. (2016), em suas pesquisas observaram que a atenuacao das dores € estabelecida pela
liberagdo de beta-endorfinas que € um neurotransmissor endégeno encontrado tanto nos neurdnios do
sistema nervoso central, quanto nos do sistema nervoso periférico.

Magri LV, et al. (2017), estabeleceram uma outra possibilidade, no que se refere aos efeitos de analgesia
gue o laser apresenta, ressaltando a existéncia do bloqueio da ciclo-oxigenase (COX) que é uma glicoproteina
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dimérica integral da membrana, encontrada predominantemente no reticulo endoplasmatico. Assim, atua
como efetor secundario na via metabdlica da cascata do acido araquidénico, reduzindo dessa maneira as
substancias pré-inflamatérias encontradas na regido especifica.

Além da apresentacgdo do efeito analgésico, eles observaram os beneficios da laserterapia nos relatos dos
pacientes quando estes se referiam a uma diminui¢éo parcial ou total dos sintomas dolorosos, gerando uma
menor utilizacdo de farmacos, com bons resultados em todas as faixas etarias, sendo um processo
terapéutico indolor de forma néo invasiva e custo recompensador, tanto para o profissional quanto para o
paciente (MAGRI LV, et al., 2017).

Um estudo que deve ser levado em consideracao é a verificacdo dos resultados quando utilizado produto
placebo. Uma boa relacdo entre o CD e o paciente, juntamente com a apresentacdo de “alta tecnologia”
agregada ao laser, traz um resultado placebo benéfico (BROCHINI APZ, 2012; TORRES GM, et al., 2016).

Ainda assim, é possivel fazer interpelagfes sobre a explicagdo pela qual poucos pacientes ndo possuiram
um resultado satisfatério ao tratamento. Em alguns acontecimentos, os pacientes que passaram pelo
tratamento, demonstraram agravamento dos sintomas, sendo indispensavel, dessa maneira, 0 reajuste no
graduamento da dosagem ou até mesmo ser levado em consideracao o intervalo entre uma sesséo e outra
para a utilizacdo do laser. E possivel considerar que algumas condicdes presentes na ATM ndo consigam
corresponder de maneira satisfatéria no mesmo padréo utilizado em outros pacientes. Dai a importancia de
estabelecer uma técnica particularizada para cada pessoa. Alguns fatores devem ser levados em
consideracdo na hora do tratamento terapéutico feito com a LBI, a citar: estresse no cotidiano, a duracédo e
tempo do avanco da patologia, como também perda grave relacionada a dimenséo vertical que determinam
de maneira negativa a eficiéncia analgésica da LBl (FERREIRA CLP, et al., 2016).

Godoy CHL, et al. (2017), determinaram por meio de seus estudos que a maneira certa de se aplicar a
laserterapia através da sua dosagem diaria ou semanal € um dos fatores principais para que ocorra o
resultado benéfico do tratamento. Provavelmente, seja esse o motivo pelo qual alguns pacientes dos estudos
experimentais ainda estejam com um quadro sintomatico mesmo depois de algumas sessdes de utilizacdo
da LBI. E estabelecido, portanto, experimentos e estudos em que analisam de maneira significativa a
efetividade de protocolos de administracéo controlados da LBI nos pacientes que apresentam dores tanto
moderadas como severas.

Assim sendo, diante das andlises dos estudos estabelecidos, a utilizagdo do LBI demostrou-se como
sendo uma Otima possibilidade nos procedimentos terapéuticos, principalmente quando refere-se as
intervencdes terapéuticas de desordens da regido orofacial, incluindo principalmente na regido da articulagdo
temporomandibular. Esse recurso ajuda na diminuicdo das dores, em que promove bem-estar para os
pacientes minutos apds sua aplicacdo. A utilizagdo no tratamento da DTM, tem como uma das principais
vantagens ser um tratamento ndo invasivo e de pequeno custo. Além do que, sua utilizagdo nas clinicas
odontoldgicas, assegura a reducdo da procura de pacientes as cirurgias ou ao uso de farmacos para
tratamento de dores e regeneracéo tecidual. A aplicagdo da LBI em individuos que apresentam DTM, vem
proporcionalizando aos pacientes uma melhora significativa principalmente quando é levado em consideracao
a qualidade de vida (CATAO MHCYV, et al., 2012).

CONSIDERACOES FINAIS

Ao ser instituida uma aprofundada revisdo de literatura de carater narrativo e descritivo dos artigos,
objetivando estabelecer melhor particularidade cientifica do especifico assunto, considerou-se que a
implantagdo da laserterapia de baixa intensidade para o tratamento da disfungdo temporomandibular € uma
das terapias mais utilizadas pelos Cirurgides-Dentistas em razdo da resposta positiva nos tratamentos
coadjuvantes de pacientes que apresentam quadros clinicos de DTM e da auséncia de efeitos colaterais e de
prejuizo as células sadias do individuo, tornando-se confiavel. Porém, € vital a capacitagdo profissional para
0 manuseio do laser de baixa intensidade e a realizacdo mais estudos randomizados, visando estabelecer
um protocolo padronizado, respeitando a individualidade de cada paciente.
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