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RESUMO: A Dor Orofacial (DOF) é uma condi¢io que causa dor persistente ou episédica
no sistema estomatogndtico, com multiplos fatores de risco, incluindo estresse emocional,
fatores psicossociais, bruxismo, mé oclusdo dentdria e lesdes traumiticas. Sua origem é
complexa e multifacetada. O laser é uma forma de radiacdo eletromagnética caracterizada
por ser unidirecional, monocromética. O objetivo desse trabalho é realizar uma revisio de
literatura sobre o emprego da laserterapia de baixa intensidade (LBI) como abordagem
terapéutica e opgdo de tratamento para dores orofaciais. Foi realizada uma revisio de
literatura, que utilizou artigos das bases de dados: PubMed, Lilacs, Scielo e Biblioteca
Virtual em Satde, publicados em portugués e Inglés entre os anos de 2017 e 2023 com os
descritores “disfuncdo da articulagdo temporomandibular”, “laserterapia” e “dor orofacial”.
Foram excluidos os artigos publicados em periodo inferior ao recorte temporal, artigos
duplicados, em outras linguas, assim como artigos incompletos ou sem acesso gratuito. Apds
a triagem, 28 artigos foram selecionados, nos quais os resultados apontaram que o laser é
eficaz no tratamento de dores orofaciais, incluindo controle da disfuncdo
temporomandibular, dentre outros, possibilitando reducdo da intensidade de dor e melhorias
nos movimentos articulares e musculares, podendo ser usado em associagio a outros meios
terapéuticos auxiliares como: terapéutica medicamentosa, acupuntura, placas
miorrelaxantes, toxina botulinica, entre outros. Péde-se observar que o tratamento com laser
traz diversos beneficios para o individuo, como diminui¢io da dor, melhora da abertura de
boca, equilibrio das fun¢des do sistema estomatognitico e melhora da qualidade de vida,

sendo um tratamento vélido para melhoria das dores orofaciais.
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ABSTRACT: Orofacial Pain (OFP) is a condition that causes persistent or episodic pain in
the stomatognathic system, with multiple risk factors, including emotional stress,
psychosocial factors, bruxism, dental malocclusion and traumatic injuries. Its origin is
complex and multifaceted. The laser is a form of electromagnetic radiation characterized by
being unidirectional, monochromatic. The objective of this work is to carry out a literature
review on the use of low-intensity laser therapy (LBI) as a therapeutic approach and
treatment option for orofacial pain. A literature review was carried out, using articles from
the following databases: PubMed, Lilacs, Scielo and Biblioteca Virtual em Satde, published
in Portuguese and English between the years 2017 and 2023 with the descriptors
“temporomandibular joint dysfunction”, “laser therapy ” and “orofacial pain”. Articles
published in a period shorter than the time frame, duplicate articles in other languages, as
well as incomplete articles or articles without free access were excluded. After screening, 28
articles were selected, in which the results showed that the laser is effective in the treatment
of orofacial pain, including controlling temporomandibular dysfunction, among others,
enabling a reduction in pain intensity and improvements in joint and muscle movements,
which can be used in association with other auxiliary therapeutic means such as: drug
therapy, acupuncture, myorelaxant plates, botulinum toxin, among others. It was observed
that laser treatment brings several benefits to the individual, such as reducing pain,
improving mouth opening, balancing the functions of the stomatognathic system and

improving quality of life, being a valid treatment for improving orofacial pain.

Keywords: Temporomandibular joint dysfunction. Laser therapy. Orofacial Pain.

INTRODUCAO

De acordo com a Classificagio Internacional de Dor Orofacial, a dor orofacial
engloba todas as sensacdes dolorosas relacionadas aos tecidos moles e mineralizados
presentes na cavidade oral, face, pescoco, vasos sanguineos e nervosos, ossos da face, dentes,
glindulas, musculos e outros. Essa dor pode ter diversas origens, como dor odontogénica,
traumas, cefaleias, dores musculoesqueléticas, infec¢des, cincer, doengas autoimunes, ou
mesmo sindromes em que a dor é o principal sintoma, como a disfun¢do temporomandibular
(DTM), uma condigio relacionada aos miusculos da mastigagio e a articulagio
temporomandibular (ATM), caracterizada por dor, ruidos articulares e limita¢des de
movimento. Apesar de nio ser uma ameaga a vida, a dor orofacial pode causar grande
desconforto e angtstia ao paciente (CONTI et al., 2022).

Para Caruso et al., (2017) a dor miofascial é uma condigio crdnica que resulta em dor

localizada no sistema musculoesquelético. Esta dor frequentemente estd ligada aos
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musculos, que, quando pressionados ou estimulados de forma espontinea, irradiam uma
sensacdo dolorosa que normalmente fica restrita a uma regido especifica. Essa condicio é
tipicamente caracterizada pela presenca de dreas sensiveis a pressio, musculos tensionados,
restri¢io na amplitude de movimento, dor ao toque na drea afetada, sensacdo de pontadas ou
queimacio, diminui¢io do tdnus muscular e, em alguns casos, ocorréncia de dor em regides
adjacentes ou distantes dos pontos de gatilho.

A Dor Orofacial (DOF) engloba uma variedade de problemas que impactam o
sistema estomatognético, resultando em dor persistente ou episédica. Ndo sendo atribuida
a um tnico fator, mas sim a diversos elementos de risco. Assim, ambas sio caracterizadas
por uma etiologia complexa, que pode incluir influéncias como estresse emocional, fatores
psicossociais, bruxismo, mi oclusio dentiria e lesdes trauméticas na 4rea afetada
(MANFREDINI et al., 2020).

A dor na regiio orofacial pode influenciar as fun¢des estomatogniticas e, quando
uma ou mais dessas fun¢des sio afetadas, a homeostase em todo o sistema pode ser
prejudicada. Se alguém apresenta dor na regido orofacial, isso pode restringir as atividades
da boca, como mastigacio, degluticdo e fala, além da pritica da higiene oral (CARUSO et
al., 2017).

Estudos epidemiolégicos revelam que uma proporgio significativa, entre 33% e 50%,
da populagio mundial vive com algum grau de dor crénica, enquanto 1296 a 2296 dessa é
impactada pela dor orofacial (DOF), e 750 exibe pelo menos um sinal de disfun¢io na ATM.
Diversos indicios podem estar associados as dores crénicas, principalmente nos musculos
da mastigagdo e/ou na articulagio da mandibula é o sintoma mais prevalente, embora haja
outros sinais e sintomas que se manifestam na DTM, como dor na regido facial, sons
articulares (estalos e crepitacdo),travamento da articulacdo, dificuldade na movimentagio
da mandibula e cefaleia (ABBASGHOLIZADEH ZS, et al., 2020).

O tratamento recomendado para a dor orofacial (DOF), bem como para outras
formas de dor crdnica, tem como objetivo principal aliviar a dor e restaurar a fun¢io normal.
Nesse sentido, é essencial levar em conta nio apenas o diagndstico baseado em aspectos
biolégicos, mas também considerar a vasta gama de fatores psicoldgicos, sociais e
contextuais que afetam cada individuo. Segundo Ozalp et al., (2019), os tratamentos para a

(DOF) envolvem métodos e abordagens que podem ser reversiveis ou irreversiveis. O autor
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enfatiza a importincia de adotar abordagens menos invasivas nas fases iniciais do
tratamento, evitando procedimentos cirtrgicos prematuros e preferindo terapias fisicas ou
comportamentais, assim como o uso de moldeiras oclusais, laserterapia entre outras opgdes.
Isso inclui cuidados pessoais, aconselhamento, técnicas de fisioterapia e/ou uso de
medicamentos. (VASCONCELOS et al., 2019).

Para Melchior et al., (2022), as dores orofaciais, podem ser tratados com abordagens
que nio envolvem procedimentos invasivos, cirurgias ou métodos irreversiveis. Entre essas
opgdes, podemos mencionar a acupuntura, exercicios especificos para os musculos,
massagens terapéuticas, aplicacdo de calor local (termoterapia), estimulagdo elétrica nervosa
transcutinea (TENS), ultrassom e terapia a laser de baixa intensidade (LBI), os quais tém
demonstrado eficicia em diversos estudos.

Considerando o exposto acima, o propédsito deste trabalho é revisar a literatura atual
sobre o emprego da laserterapia de baixa intensidade como abordagem terapéutica e opcio

de tratamento para dores orofaciais.

METODOLOGIA

Para elaborar este artigo, conduziu-se uma pesquisa bibliogrifica nas seguintes bases
de dados: PubMed, SciELO,Lilacs e Biblioteca Virtual em Satde, relacionados ao
tratamento de dores orofaciais com laser de baixa intensidade, detalhando a propedéutica da
mesma. As buscas foram conduzidas pelos descritores catalogados no Descritor em Ciéncia
e Sadde e suas combinacdes em portugués e inglés, sendo estes: Disfun¢io da articulagio
temporomandibular (Temporomandibular join dysfuction); Laserterapia (Laser therapy) e
Dor Orofacial (orofacial pain). O método de exclusio foi aplicado para filtrar artigos que
nio se alinhavam com o foco dessa pesquisa, foram excluidos os que n3o estavam
disponiveis gratuitamente e n3o incluiam os descritores mencionados, assim como artigos
duplicados e incompletos, com atengdo ao periodo especifico considerado (2017-2024), foram
localizados 756 artigos cientificos.

Dentre esses, 388 foram identificados como duplicados em dois ou mais indices.
Apds uma avaliagio dos titulos e resumos dos demais artigos, excluimos 340 com base nos

outros critérios de exclusio. Como resultado, 28 artigos foram lidos na integra e escolhidos
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para fazer parte desta revisdo. A partir dos textos selecionados, realizou-se uma anélise

descritiva da abordagem do tema em questio.

1. REVISAO DE LITERATURA
1.1 Laser e suas caracteristicas

O laser, derivado da sigla inglesa Light Amplification by Stimulated Emission of
Radiation (Amplificacdo da Luz por Emissdo Estimulada de Radiacdo), é uma forma de
radiacdo eletromagnética caracterizada por ser unidirecional, monocromitica, com um feixe
estreito de propagacdo paralela (colimagdo) e fétons em fase (coeréncia)(NOGUEIRA et
al., 2021).

Os lasers sdo categorizados em dois principais tipos: os ndo cirdrgicos, conhecidos
como terapia de baixa poténcia (LILT - Low Intensity Laser Therapy), e os cirdrgicos, ou
seja, os lasers de alta poténcia (HILT - High Intensity Laser Treatment. O tratamento a
laser envolve a amplificagio da luz por meio da emissio estimulada de radiagio. Sua
interacdo com os tecidos é regida pelos principios das propriedades 6pticas, como reflexio,
espalhamento, refracdo e absorc¢io, além das propriedades térmicas, como a condutividade
(BORBA et al.,2021).

Estudos recentes tém abordado o uso do Laser de Baixa Poténcia (LBP) no
tratamento de condi¢Ses de dores musculoesqueléticas, revelando resultados promissores no
alivio sintomitico da dor. Esta terapia tem demonstrado capacidade de promover analgesia
e proporcionar um conforto considerdvel aos pacientes imediatamente apds a sua aplicagio.
O LBP representa uma opgdo terapéutica nio medicamentosa segura e minimamente
invasiva para os pacientes, consistindo em uma forma de radiagio situada na faixa visivel
do espectro das ondas eletromagnéticas (SHOBHA et al., 2017).

Para Costa et al., (2017), sua caracteristica monocromatica significa que o laser emite
uma tnica onda eletromagnética com um comprimento de onda especifico que varia entre
(606 nm) e (808 nm), isso permite selecionar o comprimento de onda, que é crucial para a
interagdo com a matéria. Quanto a sua aplicabilidade, o laser, pode ser usado diretamente no
tecido a ser tratado, ao contato intimo ou distante. Segundo Belini et al., (2022), ao incidir
sobre os tecidos, a luz do Laser de Baixa Intensidade (LBI) pode ser sujeita a diferentes

processos: absor¢do (que depende do comprimento de onda), reflexio (onde retorna ao
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meio), difusio (espalhamento sem absorcdo) e transmissdo (quando atravessa o tecido sem
sofrer atenuacio).

O laser, embora seja classificado pela Agéncia Nacional de Vigilincia Sanitéria
(Anvisa) como um risco de Classe III nos estudos mais recentes, o que implica que, quando
usado de forma apropriada, ndo apresenta perigos para a satde, o seu custo elevado ainda
tem tornado o tratamento inacessivel para muitas populacGes, tornando essa uma

desvantagem desse tratamento (BASTOS et al., 2017).

1.2 Laserterapia e Dores Orofaciais (DOF).

Segundo Nowak et al., (2021), a terapia a laser é amplamente reconhecida como um
método de tratamento reversivel e pouco invasivo, sem efeitos colaterais significativos
conhecidos. A utilizagio de lasers ou diodos emissores de luz, com emissdo de comprimentos
de onda que variam do espectro visivel da luz até os raios infravermelhos, tem sido eficaz
para aliviar as dores orofaciais, reduzindo a inflamacdo e o inchaco, e promovendo a
regeneracio de tecidos danificados.

Embora nio se tenha uma compreensio completa e amplamente divulgada do modo
de agdo do laser de baixa poténcia, algumas informagdes indicam os efeitos significativos
desse tipo de laser. Sabe-se que o efeito anti-inflamatério ocorre devido a capacidade dos
lasers de reduzir a liberacio de mediadores inflamatérios, como bradicinina, histamina e,
especialmente, prostaglandina, durante a resposta inflamatéria. Quanto ao efeito analgésico,
ele estd associado A inibicio das fibras nervosas, resultando em uma desaceleracio na
velocidade de condugdo nervosa, diminui¢io na amplitude dos potenciais de acio compostos
e supressdo da inflamac3o neurogénica. Além disso, ao estimular o metabolismo do coldgeno
e a proliferacdo de fibroblastos, o laser de baixa poténcia atua como um agente terapéutico
na cicatrizacio de feridas miofaciais (Zokaee et al., 2018).

Na terapia de fotobiomodulagdo (FBM), os fétons absorvidos pelo croméforo natural
citocromo oxidase, aceleram o metabolismo respiratdrio, resultando em proliferacdo celular,
prevencio da morte celular, restauracio do metabolismo celular e reducio da dor e
inflamac3o, gracas a essas caracteristicas, a terapia a laser de baixa intensidade (LBI) pode
ser aplicada como um tratamento para uma variedade de condi¢cdes médicas, incluindo o

processo de cicatrizacdo de feridas, condi¢Ses dolorosas e estados inflamatérios, que sio
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sintomas comuns encontrados em pacientes com dores orofaciais e Disfuncio
Temporomandibular (VERAS et al,. 2021).

Com o propésito de avaliar a eficicia do laser, Chacén et al (2017) conduziram um
estudo com dois grupos. O grupo A recebeu tratamento com laser de baixa poténcia e
medicamentos para as dores orofaciais, enquanto o grupo B recebeu apenas terapia
medicamentosa. Os resultados revelaram uma reducio significativa dos sintomas dolorosos
no grupo A, evidenciando a efic4cia do laser como forma de tratamento. Contudo, destacam
que, embora o laser seja eficaz na reducdo da dor, eles no tratam a causa etiolégica, sendo
essencial elimina-la para obter resultados mais satisfatérios.

A dor orofacial engloba todas as sensa¢Ges dolorosas relacionadas aos tecidos moles
e mineralizados presentes na cavidade oral, face, pescoco, vasos sanguineos e nervosos, ossos
da face, dentes, glindulas, musculos e outros. (CONTI et al., 2022). Assim, a seguir

descreveremos o uso do Laser em algumas patologias causadoras das dores orofaciais.

1.2.1 Disfuncio Temporomandibular (DTM) e Laserterapia

Em 1934, James Costen descreveu uma série de disfun¢des conhecidas como
Sindrome de Costen, atribuindo sua principal causa a problemas de oclusio. Hoje, segundo
a American Academy Of Orofacial Pain (AAOP), ela é definida como um conjunto de
condi¢des que causam dor. Essa condi¢do engloba problemas que afetam os musculos da
mastigacio, a articulagdo temporomandibular e estruturas correlatas (LIMA et al., 2021)

A Disfun¢io Temporomandibular (DTM) é caracterizada por dor proveniente dos
musculos, disco e céndilo, assim como por inflamagdes nas articulagdes. Este conjunto de
disttrbios afeta as articulagdes temporomandibulares (ATM) e suas estruturas associadas
(SILVA et al., 2021). Conceicdo et al (2022) corroboram com essa descricio, definindo a
DTM como um conjunto de condi¢cdes dolorosas que envolvem as articulacdes
temporomandibulares (ATMs). Por sua vez, melchior et al. (2017) concordam com essa
definicdo e destacam que a DTM ¢é mais comumente encontrada em adultos entre 20 e 30
anos, sendo menos prevalente em criangas e idosos.

Abdallah; Coutright, 2019 descreveram a Desordem temporomandibular (DTM)
como um termo usado para determinar uma variedade de questdes clinicas relacionadas aos

musculos da mastigagdo, a articulagdio temporomandibular (ATM) ou a ambos. A
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articulagdo temporomandibular (ATM) é a tinica articulagio mével do crinio, desempenha
um papel essencial nos movimentos da mandibula e da face. Sua funcio inclui a realizacdo
de movimentos rotatérios e translatérios, sendo, uma articulagio sinovial bilateral formada
pela jun¢do do osso temporal com o cdndilo da mandibula, separada por um disco intra-
articular biconcavo. A ATM estd estreitamente relacionada aos movimentos da mandibula,
como a mastigacio, fala, degluticdo, bocejo e outros.

Para Caruso et al (2017), entre as dores na regido maxilofacial que mais acometem os
pacientes, destacam-se aquelas associadas a Disfung¢io Temporomandibular (DTM), uma
condi¢io crénica que resulta em desconforto na articulacio temporomandibular e que pode
ter impactos negativos na vida dos afetados. As DTMs englobam um amplo conjunto de
problemas que afetam a articulagio temporomandibular (ATM) e suas estruturas
adjacentes. Os sintomas mais comuns incluem dor, restricio de movimento, dor de ouvido
e ruidos articulares, como estalos e crepitacio.

Segundo Vasconcelos et al., (2019) para a realizagio de um diagnéstico completo, é
essencial conduzir uma anamnese detalhada do paciente, abordando a queixa principal, o
histérico da doenga, sua condigio de satide geral e hdbitos parafuncionais, além de avaliar a
posi¢io dos dentes e considerar o contexto social do paciente. O exame clinico inclui a
palpagio dos musculos da articulagio temporomandibular (ATM), a observagio dos
movimentos da mandibula e a escuta de qualquer crepitacio nas articulagdes (CAMACHO
et al., 2021).

Para Caruso et al (2017), o uso do laser, combinado com outras formas de tratamento,
proporciona uma resposta eficaz no tratamento de DTM. Para os autores, a aplicagio da
laserterapia seguida de exercicios orofaciais é capaz de diminuir os sintomas,
proporcionando conforto ao paciente. Para Lima et al (2021), sio muitos os estudos que
concordam sobre a eficicia e conveniéncia do uso do laser de baixa poténcia para tratar as
dores e aliviar o desconforto dos pacientes com Disfunc¢io Temporomandibular, muito pelo
seu efeito analgésico e anti-inflamatério, a laserterapia permite uma recuperagdo rdpida da

lesdo e diminui a probabilidade de complicagdes decorrentes.
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1.2.2 Dores miofasciais e Laserterapia.

Segundo Gomes e Schapochnik (2017), o laser de baixa poténcia tem sido bastante
empregado na Odontologia para tratamento de diferentes dores miofaciais crénicas,
sobretudo por apresentar acdo terapéutica analgésica, anti-inflamatéria e antiedematoso. O
efeito analgésico do Laser de Baixa Intensidade (LBI) ocorre ao agir nos receptores
periféricos e no Sistema Nervoso Central (SNC), proporcionando alivio da dor, através da
promocao da liberagio de beta-endorfinas.

Para Batista et al (2019), a acdo do laser de baixa poténcia em dores relacionadas a
face reduz a inflamagdo estimulando a reabsor¢io de exsudatos e eliminando substincias
alégenas. Além disso, interfere na sintese de prostaglandinas. Esse agente terapéutico
também tem sido empregado em casos de lesdes ou ferimentos, uma vez que consegue
promover cicatrizagio através do aumento da producio e liberagio de ATP nas células,
estimulando a mitose e o metabolismo. Isso resulta em vasodilatacio local e aceleragio da
reparacio tecidual. Além disso, influencia positivamente na proliferacio celular do
endotélio, facilitando a angiogénese e, consequentemente, acelerando o processo de
cicatrizacio.

Em seu estudo, Santos et al (2023), submeteu quinze individuos que sofriam de dor
no musculo masseter ao tratamento com aplicagio de laser (AsGaAl), os resultados
indicaram que todos os participantes experimentaram uma melhora na for¢a de contracio
muscular, sugerindo o laser de baixa poténcia como uma abordagem eficaz no tratamento
da dor nos musculos faciais. Utilizando a mesma terapéutica, Nogueira et al. (2021),
demonstrou em seus estudos, uma melhora significativa de 43% dos individuos submetidos
ao tratamento, havendo melhoras nos sintomas da dor e consequentemente abertura de boca

e movimentos de lateralidade.

1.2.3 Paralisia Facial e Laserterapia

A laserterapia como agente terapéutico também esté presente no estudo de Vanderlei
et al (2019), 0 mesmo, afirma que a terapia a laser é uma abordagem nio invasiva que também
oferece vantagens no tratamento da paralisia facial periférica (PFP). A PFP, resulta de danos
ao sétimo par craniano (nervo facial), que controla dezessete pares de musculos faciais. Esses

danos podem variar de uma interrupgio total das fibras nervosas a uma interrupgio parcial,
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levando a diferentes graus de paralisia ou fraqueza muscular, dependendo da extensdo da
lesdo e podendo afetar um lado ou ambos os lados da face. Assim, o laser de baixa poténcia
tem contribuindo para melhorias nos aspectos clinicos e funcionais em um curto periodo de
tempo, especialmente quando combinada com outras formas de tratamento.

Cruz et al (2022), efende que a eletroestimulagio é um recurso eficaz empregado pela
fisioterapia para tratar a Paralisia Facial Periférica (PFP), pois permite induzir contracdes
musculares semelhantes as voluntarias. Quando aplicada adequadamente, ela retarda a

formagﬁo de tecido fibroso e também acelera (o] processo de recuperagz’io nervosa.

1.2.4 Mucosites e Laserterapia

Farias et al (2022) considera o uso de laser de baixa intensidade uma tecnologia vidvel
no tratamento de feridas, incluindo as de regido orofacial extra e intra-oral como: tlceras,
aftas, herpes, alveolites, lesdes de mucosa, lesdes traumiticas, entre outras manifestacdes
orais caracterizadas como feridas. Para os autores, essa abordagem terapéutica promove
efeitos anti-inflamatdrios e angiogénicos, além de estimular a formagio de novo colédgeno e
vasos sanguineos no tecido, contribuindo para a melhoria e progressio da cicatriza¢io. Além
disso, mesmo em casos de feridas extensas, especialmente em pacientes diabéticos, essa
terapia demonstra eficicia, mesmo quando aplicada em diferentes intensidades e
comprimentos de onda na 4rea afetada e nas margens.

Para Cruz et al (2022), nas feridas e lesdes superficiais, o laser vai atuar na camada
fina do tecido lesionado causando a proliferacio de fibroblastos, vasos e célula,
consequentemente a formacdo de coldgeno e elastina, promovendo a contragio da ferida,
acelerando o processo de cicatrizagdo. Para os autores, estudos indicam que o laser de hélio-
neénio (com comprimento de onda de 632,8nm) é considerado a escolha preferencial para
tratamento de tlceras, herpes, e na promogio da regeneracio e cicatrizagio de feridas

maiores.

CONSIDERACOES FINAIS

Apés revisar a literatura, observamos a existéncia de uma grande diversidade de
tratamentos disponiveis para as multiplas Dores Orofaciais. Foi possivel observar a

associagdo de vérios agentes terapéuticos diferentes na tentativa de tratar as dores, variando
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muito de caso por caso, a depender de qual dor se tratar dentro da gama de dores que tratar
o tema. Podemos considerar que ao se tratar do Laser de Baixa Poténcia, esse tem
demonstrado de forma uninime, em curto prazo, eficicia no auxilio, de modo geral, no alivio
das dores relacionadas as DOF, ainda, auxiliado na cicatrizagio, melhora dos movimentos

musculares e demais, sendo portanto indicado para o tratamento das dores orofaciais.
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