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RESUMO

Introducdo: A Articulagdo Temporomandibular (ATM), ¢ uma das articulagdes mais
complexas do ser humano e, desse modo, pode ser acometida pela Disfungao
Temporomandibular (DTM), sendo uma desordem cronica musculoesquelética que causa dor
intensa e desconforto fisico e psicossocial. A laserterapia ou terapia de fotobiomodulacao tem
destacado-se como uma forma positiva nas opgdes terapéuticas para a DTM, trazendo
respostas significativas de analgesia, de modulagdo inflamatéria e de movimentagao
mandibular, sendo um tratamento promissor da 4rea. Objetivo: Apresentar o beneficio do uso
do laser de baixa intensidade em pacientes com DTM, tendo como consequéncia a
degeneragdo tecidual, fator extremamente importante para o bom funcionamento da
Articulagdo Temporomandibular ¢ da diminui¢do da dor. Métodos: Foi realizada uma
pesquisa ampla nas bases de dados Scielo, Biblioteca Virtual em Satide e Google Académico,
obtendo 398 que foram aplicados os critérios de inclusdo e exclusdo, para, no fim, 10 artigos
serem selecionados para o referencial teorico. Resultados: Estudos demonstram a eficiéncia
no uso da laserterapia para pacientes com DTM, obtendo a regenera¢dao tecidual como
primordial para o retorno das func¢des e o funcionamento mais adequado possivel da ATM. O
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uso da luz deve ser de baixa intensidade, variando entre o comprimento de onda de 660nm a
940nm, na poténcia de 1,6J a 88J, com os lasers vermelho, infravermelho, de arsenieto de
galio-aluminio e o diodo, todos apresentando resultados semelhantes. Consideracoes Finais:
A terapia a laser de intensidade baixa/leve ou de fotobiomodulagdo ¢ promissora e eficaz,
trazendo grandes beneficios reabilitadores, mas, principalmente, ocorrendo a regeneragao
tecidual nos musculos e nos tecidos da ATM e associados a ela, influenciando, diretamente na
sua estrutura¢do e sua funcao.

Palavras-chave: Sindrome da Disfun¢do Temporomandibular; Regeneracao Tecidual;

Terapia com Luz de Baixa Intensidade.

INTRODUCAO

A Articulagdo Temporomandibular (ATM), ¢ considerada uma das articulagdes
mais complexas do ser humano, sua formagdo ¢ composta pela fossa mandibular do osso
temporal e pelo condilo da mandibula. Por sua vez, a Disfuncao Temporomandibular (DTM) ¢
classificada como uma condicdio de desordem, que acomete a Articulacdo
Temporomandibular (ATM), suas estruturas e tecidos associados e os musculos da
mastigacdo, individualmente ou de forma conjugal (LAURENTI et al., 2023). A DTM ¢
complexa, sendo o segundo disturbio musculoesquelético mais comum dentre o0 mundo, além
de ser cronico que causa dor e desconforto ao paciente, sendo assim, muito prejudicial
(SHOUSHA et al., 2021).

Segundo Sobral el al. (2018), os principais fatores da etiologia da DTM sdo
multiplos. Todavia, lesdes traumaticas, mas formagdes oclusais, estresse emocional, perda de
elementos dentarios, bruxismo, ansiedade, depressao e habitos parafuncionais destacam-se na
literatura. Ademais, sua apresentagdo clinica consiste em dores musculoesqueléticas na regido
lateral da face, cabega, regido cervical, sensibilidade dos musculos mastigatorios, dor em uma
ou ambas ATMs, movimentos mandibulares limitados, ruidos articulares ¢ zumbido. A dor
referida, mostra-se ter prevaléncia nos tecidos perioculares da capsula, sindvia e ligamentos
da ATM, os ligamentos colaterais e as insercdes posteriores as estruturas mais afetadas na
DTM (ZWIRI et al., 2020).

A DTM causa uma dor orofacial intensa, desse modo, segundo a Associagdo
Internacional para o Estudo da Dor, sua defini¢do ¢é: uma experiéncia sensitiva € emocional
desagradavel associada, ou semelhante aquela associada a lesdo tecidual real ou potencial.
Dessa forma, pode causar danos severos ao paciente, ndo apenas fisicos, mas psicossociais,

devido a eventos em que essa dor se encontra muito acentuada, causando uma limitagdo no
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seu dia-a-dia. Logo, ¢ necessario que o paciente busque um acompanhamento ¢ uma forma de
tratamento para o alivio da dor (LAURENTT et al., 2023).

Para Sobral et al. (2018), os tratamentos do controle da dor na DTM, como a
terapia oclusal com placas de estabilizagdo, a massoterapia, a acupuntura, a fisioterapia, os
medicamentos e a laserterapia, sdo efetivos e de respostas promissoras. A laserterapia ou
terapia de fotobiomodulagdo tem destacado-se de forma positiva nas opgdes terapéuticas para
DTM, ja que seus aspectos de acdo que trazem respostas significativas na melhora da dor em
pacientes que estejam com esse distirbio musculoesquelético, trazendo conforto consideravel
da dor.

De forma andloga, a terapia por fotobiomodulagdo com laser de baixa poténcia foi
relatada por proporcionar melhora ao paciente com DTM, como a inducdo a analgesia, o
estimulo a cicatrizacdo, a modulagdo de mediadores quimicos pro-inflamatérios, o
relaxamento muscular, a dissolucao dos pontos gatilhos e, em especial, a regeneragao tecidual
(DANTAS et al., 2020). Dessa forma, estudos apontam que a dor ¢ diminuida
significativamente e a saude das articulagdes com doencas cronicas ¢ aumentada, pois ocorre
uma elevagdo na atividade metabdlica muscular da regido da ATM, trazendo uma melhora na
atividade motora da articulagao.

De acordo com Sobral et al. (2018), a aplicacdo desse tratamento acontece devido
a radiacdo que ocorre entre as porgdes visiveis e infravermelho das ondas eletromagnéticas
que, sucede de forma diferenciada a determinar, por suas caracteristicas de
monocromaticidade, coeréncia, unidirecionalidade e o comprimento de onda. Essa
fotobiomodulacao afeta os tecidos em conjunto da ATM e de suas estruturas associadas de
modo que, se regeneram ao ponto de retornarem a funcao dos musculos afetados.

A regeneracdo tecidual é uma consequéncia do uso do laser de baixa intensidade
no tratamento da DTM, visto que, esse ¢ um efeito biologico profundo que ocorre devido ao
aumento da proliferacdo celular que acelera o processo de cicatrizacdo, previne a morte
celular e, consequentemente, promove a reestruturacdo dos tecidos (DE OLIVEIRA et al.,
2022). Ademais, esse resultado ocorre devido o uso da luz de baixa intensidade vermelha e/ou
infravermelha, uma vez que o calor direcionado a area dos tecidos ¢ limitado, mas adequado
para que haja a absor¢ao da luz pelo o tecido e, mesmo nao aquecendo a pele, ocorre a
absor¢do dos fotons da luz, obtendo como resultado, os efeitos fototerapéuticos adequados

(AL-QUISI et al., 2023).
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Apesar de a fotobiomodulagdo ter surgido como um tratamento inovador para
pacientes com DTM, o seu efeito nos musculos de inser¢do da ATM tem sido pouco
investigado, tendo assim poucos estudos publicados e resultados escassos e de qualidade da
evidéncia considerada muito baixa/moderada. Logo, € necessario que haja uma urgéncia na
investigacao desse uso, pois, pode trazer inimeros beneficios aos pacientes que sofrem com a
dor cronica da DTM, oferecendo assim, um cotidiano mais saudavel aos pacientes.

O objetivo deste trabalho foi apresentar o beneficio do uso do laser de baixa
intensidade em pacientes que apresentam DTM, tendo como consequéncia a degeneracio
tecidual, fator extremamente importante para o bom funcionamento da ATM e da diminuicao

de dor ao paciente acometido com essa dor cronica.

METODOLOGIA

Para essa revisdo de literatura, foi realizado uma busca bibliografica nas bases de
dados Scielo, Biblioteca Virtual em Satde e Google Académico, aplicando os seguintes
descritores: sindrome da disfun¢do temporomandibular, regeneracdo tecidual e terapia com
luz de baixa intensidade. Essa pesquisa foi feita com as palavras-chave nos idiomas inglés e
portugués e, foram obtidos, 398 artigos cientificos para leitura ampla. Os artigos encontrados
na busca primaria foram incluidos nos critérios de inclusdo de temas relacionados ao
abordado do trabalho, publicados nos ultimos 10 anos (2013 a 2023) e que tratassem a
laserterapia como tratamento para a DTM. Desse modo, 38 artigos foram selecionados para a
aplicagdo dos critérios de exclusdo de artigos repetidos, discrepancia da temadtica, revisdes
sistematicas, revisoes de metanalise, revisoes de literatura, trabalhos de conclusdo de curso e
tese académica, permanecendo, assim, 10 artigos. Para os 10 artigos selecionados, uma leitura
completa foi concluida, determinando, assim, os termos e adequagdes para a elaboragdo desse

trabalho de revisdo literaria.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Um estudo realizado por Dantas et al. (2020), em que acompanharam pacientes
que sofrem com dor e disfun¢dao temporomandibular por 4 semanas consecutivas, realizando
duas sessdes de laserterapia a cada sete dias. Os lasers de diodo utilizados foram o vermelho
em 660nm/88] e o infravermelho 808nm/88J de comprimento de onda, sendo isso
intensidades leves. Dessa forma, os pontos de aplicacdo de luz de forma igualitaria e

bilateralmente foram o condilo mandibular na dire¢do anterior, a regido intra-auricular em
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direcdo a ATM, o musculo masseter superficial e o musculo temporal anterior. Como
resultados, a pesquisa obteve que, mesmo com a luz vermelha e infravermelha em
comprimento de onda menor, a luz é absorvida na superficie da pele, sendo transmitida ao
tecido devido a localiza¢do anatomica relativamente superficial da ATM, atingindo assim, a
area alvo e tendo como resposta a regeneragao dos tecidos e a melhora do funcionamento da
ATM e dos musculos associados a ela.

Sobral et al. (2018) avaliaram a efetividade da terapia de laserterapia para
tratamento de pacientes com idade entre 15 a 25 anos anos, que estivessem com dor na ATM.
Ao todo, foram selecionados 135 voluntarios com diagnostico de DTM e as dareas de
aplicagdo do laser de arsenieto de galio-aluminio em comprimento de onda de 780nm/25J,
serd 0 musculo masseter e a regido temporal anterior dos dois lados da face, ademais, os
pacientes serdo acompanhando em consultas de 1 més, 3 meses, 6 meses e 12 meses. Para
avaliacdo dos resultados, obtiveram um controle de dor favoravel, porém, nao obtiveram
resposta significativa quanto a resposta regenerativa dos tecidos das areas em que foram
pontos de aplicagdo da luz.

Na pesquisa de Zwiri et al. (2018), foi determinado que as causas exatas da DTM
tém muita dificuldade de ser determinada, dificultando assim, a escolha de determinar qual o
tratamento pode ser aliado na melhora do paciente. Analogamente, a pesquisa buscou
determinar a importancia do papel do laser no tratamento de pacientes com disturbios da
ATM. Logo, para efeito, os estudos mostraram que o uso do laser infravermelho Ga-Al-As
com comprimento de onda de 780nm/6,3J, mostrou uma intensa reorganizagdo das células
teciduais nesses pacientes, levando a uma redugao significativa da dor, do zumbido articular,
da sensibilidade muscular ¢ a melhora da movimentagdo da mandibula, além de a
possibilidade de o pacientes conseguir realizar a abertura total da boca. Assim, foi
determinado que o manejo da fotobiomodulacdo de baixa intensidade era eficiente para
pacientes com disturbios de ATM.

Ja De Oliveira et al. (2022), avaliaram o uso da terapia a laser com comprimento
de onda de 780nm/1J como um tratamento ndo invasivo em pacientes que apresentavam
alguma dor na ATM e determinaram que o uso dos lasers ¢ efetivo. Todavia, as respostas so
foram eficientes a curto prazo. Para resposta, determinou, apenas, que a laserterapia seria
eficiente em conjunto com outros modelos de terapias, como o uso de placebo e com uma
determinagdo adequada da intensidade da luz, para obter o efeito de analgesia nos musculos

que o paciente sente dor na regido da ATM. Paralelamente, Al-quisi et al. (2023) realizaram
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um estudo de ensaio clinico ndo invasivo, com qualquer paciente que tivesse historico de dor
familiar nos musculos da ATM. Os pacientes receberam a aplicacdo do laser em areas que
estivessem com sintomatologia dolorosa, em diferentes poténcias e com o tempo determinado
de acordo com a intensidade de sua dor, além disso, o acompanhamento foi realizado até que
houvesse o alivio completo da dor. Desse modo, foi estabelecido, como resultado, que ao
decorrer das sessdes de aplicacdo do laser vermelho de 660nm/1,6] de comprimento de onda,
os pontos de gatilhos e de aplicagdo da luz em baixa intensidade foram diminuindo,
demonstrando que os tecidos daquelas regides estavam alcangando, com sucesso, a sua
regeneragdo, mesmo apds um longo periodo de acompanhamento de consultas.

Para Karic et al. (2022), a aplicacao do laser traz beneficios além de curto prazo,
apos 72 horas de uma sessdo de diodo com comprimento de onda de 940nm. Esse estudo foi
realizado a nivel celular, demonstrando que a reestruturacdo das células ocorreu, de forma
continua, a cada sessdo de laser realizada, pois, os pacientes relataram facilidade, antes
inexistentes, na movimentagdo da mandibula. A regeneracdo tecidual foi um efeito
proliferativo do laser, havendo um crescimento excessivo de camadas celulares e uma morte
tecidual diminuida, aumentando, assim, a viabilidade celular e o contetido de colageno nos
musculos afetados pela sintomatologia dolorosa. Todavia, ¢ determinado que o uso do laser
deve ocorrer em intervalos de tempo e com comprimento de onda adequado para a resposta

adequada.

CONSIDERACOES FINAIS

Portanto, foi observado, que a terapia a laser ou de fotobiomodulagdao ¢
promissora e eficaz, quanto sua eficiéncia em pacientes que sao diagnosticados com distlrbios
temporomandibulares, trazendo beneficios reabilitadores como a analgesia, a modulagdo do
processo inflamatorio e a possibilidade de movimentacdo da mandibula. Todavia, esse
resultado ocorre devido a regeneracao tecidual, principal fator de resposta da terapia a laser,
devido aos musculos e aos tecidos da ATM e associados a ela, serem os responsaveis por sua
estruturacdo. Por sua vez, foi analisado que ¢ o uso da luz deve ser, necessariamente, de baixa
intensidade, variando entre o comprimento de onda de 660nm a 940nm, na poténcia de 1,6J a
88J, com os lasers variantes entre vermelho, infravermelho, de arsenieto de galio-aluminio e o
diodo, todos apresentando resultados semelhantes, ausentando diferencas significativas.

Todavia, apesar das respostas eficientes desse tratamento, o uso de laser em

distarbios da ATM ainda ¢ deficiente, pois seus resultados ainda sdo considerados
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controversos, necessitando, assim, com urgéncia, do desenvolvimento de novas pesquisas €

publicagdes para a ampliagdo e desdobramento dessa reabilitagdo promissora na éarea da

disfun¢do temporomandibular.
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