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A mucosite oral (M0) é descrita como uma das complicagées mais prevalentes e incapacitantes associada aos tratamentos oncolégicos (McCullough RW, 2017), tornando-se emergente a aplicagdo de terapias que
amenizem este efeito secundario. Ao condicionar a qualidade de vida destes individuos, é imperativo que a MO seja prevenida ou tratada, com o propésito de reduzir a sintomatologia dolorosa e o periodo de duragio
destas lesdes.

A Low-Level Light Therapy(LLL7) tem sido descrita como uma terapia inovadora, com bons resultados na aplicagdo em casos de mucosite oral, constituindo uma alternativa clinicamente promissora. Os efeitos anti-
inflamatério, reparador e, especialmente, analgésico, desta terapia, parecem contribuir para uma melhoria significativa da qualidade de vida dos individuos portadores de MO (Lalla RV ef a/. 2014; Rubenstein,

Peterson et al. 2004).

Este trabalho visa apresentar um caso clinico de MO recidivante, num paciente oncolégico, que explana a sua evolugio quando submetida a aplicagdo de Light Amplification Stimulated Emission Radiation (LASER) de

baixa poténcia, assim como abordar de forma sucinta a ag3o génica do LASFRna mucosa oral, em situagdes de MO.

Paciente do sexo masculino, Caucasiano, 44 anos, com MO recidivante, decorrente de terapéutica oncoldgica sistémica, solicitou intervengio médico-dentaria para soluci dor e dificuldade na nutrigdo por via

oral. 0 exame clinico evidenciou diversas lesdes orais na mucosa vestibular (Figura 1) e ventre da lingua (Figura 2), de elevada extensdo. 0 exame imagioldgico panoramico ndo revelou nenhum achado imagiolégico,
subjacente a sintomatologia (Figura 3).

Foi efetuada a aplicagdo de LASERde baixa poténcia (DoctorSmile®) (Figura 4), com movimentos circulares centripetos, durante 1a 2 minutos, sem contacto direto da fibra tica com as lesdes. Imediatamente apés a

plicagdo o p referiu gesia completa, observando-se, em simultdneo, redugo dos sinais inflamatérios (eritema) das lesdes. Posteriormente, o paciente efetuou a aplicagao profiltica do LASER, apés

sessdo de admistragdo de quimioterapicos, verificando-se que as as leses, embora pesistindo, tornaram-se indolorores, permitindo a alimentagdo adequada por via oral (Figura 5).

Figura 1 - Lesdo de MO, mucosa vestibular: a) Figura 2 - Lesdo de MO, no ventre da lingual: a) Figura 4 - 4ASE/?de baixa poténcia (DoctorSmile®) :Lg‘l;;aei)'l.l"isai"adgrd%:a“':a"'c;::e"zi‘zg_mar: a)
antes e b) logo apés da aplicagdode LLLT. antes e b) logo apés da aplicagdode LLLT. :a) ponta bioestimuladora. P plicag -

AMO é uma das complicagbes mais graves e prevalentes da quimioterapia, pondo em causa a qualidade de vida do doente e, por vezes, mesmo o prognéstico da doenga oncoldgica (McCullough RW, 2017). A LLLTtem

P

sido referenciada como uma das terapéuticas de maior

p

ia na prevencio e tratamento de MO, diminuindo a probabilidade da interrupgao dos tratamentos oncoldgicos e a morbilidade, aumentando a taxa de
sobrevivéncia (Lalla RV efa/-2014). A base para este sucesso advém, sobretudo, da agdo génica que a L£L7induz ao interagir com fotorrecetores celulares, promovendo a transcrigdo dos genes nuclear factor kappa-
Be activator protein 1 (Zecha JA et al: 2016).

Considera-se emergente o desenvolvimento de protocolos especificos e transversais aos pacientes oncoldgicos, com risco de desenvolvimento de mucosite oral, de forma a padronizar a aplicabilidade da LLLTem
Centros Hospitalares de Referéncia ou em Faculdades de Medicina Dentéria, que possuam unidades especializadas nesta area, de forma a contribuir para uma melhoria do prognéstico e qualidade de vida destes

pacientes.
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