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INTRODUCAO

LASERS sdo empregados atualmente no tratamento de feridas
visando acelerar a velocidade cicatricial e reduzir a inflamagdo
local (PRYOR; MILLIS, 2015).

OBIJETIVOS

Tendo em vista a recorréncia de feridas na clinica médica
veterindria, este estudo visa avaliar o desempenho do LASER
veterindrio Velux® (MMOptics, Sdo Carlos, Brasil) na reducdo da
area cicatricial de feridas induzidas em coelhos.

MATERIAL E METODOS

Foram utilizados 10 coelhos, dos quais foi realizada a excisdo de
pele, tecido subcutdneo e musculo paniculo em segmento
retangular medindo 2,0 x 1,5cm no abdomen lateral esquerdo e
direito de cada animal. Uma ferida de cada coelho foi escolhida
de forma aleatdria para receber o LASER duas vezes por semana
(Grupo T2), enquanto a ferida contralateral apenas foi higenizada
com solugdo fisiolégica (Grupo T1). O aparelho foi aplicado sobre
as feridas durante 40 segundos, equivalentes a 4 joules/cm? em
luz infravermelha e e vermelho visivel. Ambas as feridas foram
mensuradas a cada aplicagdo. As aplicacées foram realizadas até
o fechamento completo das feridas tratadas com laserterapia,
resultando em seis momentos de mensuracao da area da ferida
(AP). A andlise estatistica foi realizada com o software JASP
(versdo 2025). A normalidade dos dados foi verificada por meio
do teste de Shapiro-Wilk. Como ndo foi observada distribuicao
normal, utilizou-se o teste ndo-paramétrico de sinais de Wilcoxon
para as comparagdes pareadas.

RESULTADOS

Todas as feridas acompanhadas independente do tipo de
tratamento evoluiram sem a presenca de formagdo de qualquer
tipo de debris celular e também ndo foram observados edema,
inflamagdo, rubor ou secrecdo nas mesmas. Em relacdo a area
obtidas, foi evidenciado a mediana da drea em cm? durante cada
momento de avaliacdo (Tabela 1). E possivel observar pela tabela
1 que nos trés primeiros momentos houve retracdo cutdnea
aumentando a area das feridas , porém depois seguiu a retracao
cicatricial normal.

O momento AP6 tinha apenas duas feridas do grupo T1
levemente abertas com 0,0lcm? e 0,08cm?, n3o sendo
considerada no teste T pareado. Apds dois dias ja nao se
observava mais nenhum tipo de lesdo.

Tabela 1. Area das feridas (cm2) apresentadas nos cinco
momentos de mensuracdo (AP) de acordo com os grupos: T1 —
feridas ndo tratadas com LASER e T2 — feridas que receberam
laserterapia. A tabela demonstra a mediana, a amplitude
interquartil (IQR) e os valores de minimo e maximo. Os valores de
significancia estatistica (p) também s3o apresentados.

T1 T2
MEDIANA (IQR) MINIMO - MAXIMO | MEDIANA (IQR) _MINIMO - MAXIMO VALOR p
AP1 2,76 (1,64) 1,1-4 2,85 (1,09) 0,16-3,2 0,933

AP2 2,25 (1,06) 0,72-5,1 2,06 (0,95) 0,96 -7 0,286
AP3 1,47 (0,95) 042-43 1,42 (1,02) 0-48 0,760
AP4 0,2 (0,18) 0,01-0,63 0,11 (0,11) 0-0,35 0,027
APS 0.11(0.22) 0-1 0(0) 0-06 0,022

A andlise de dados evidenciou que ambos os tratamentos
apresentaram efeitos semelhantes na fase inicial até a terceira
aplicagdo do LASER.

Nas quartas e quintas aplicagdes foi notado diferenca estatistica
entre as feridas tratadas com laserterapia comparado com as
feridas que cicatrizaram sem intervencdao. Ou seja, a partir do
AP4, as feridas que recebiam laserterapia tiveram uma
aceleragdo no processo cicatricial e menor drea ja era observada
e no AP6 nenhum paciente apresentava lesdo aberta.

Esse potencial benéfico da laserterapia em promover a contragao
mais rapida das feridas pode ser explicado pela aceleragdo do
metabolismo celular e pelo aumento de produgdo de adenosina
trifosfato e aumento do producdo de espécies reativas de
oxigénio promovidas pelo LASER (CHUNG et al.,, 2012). Estas
alteragdes resultam em aumento da producdo de fatores de
crescimento que estimulam a angiogénese, a oxigenac¢do da
ferida, a proliferagdo de fibroblastos e o tecido de granulagdo
(BRASSOLATI, 2016).

CONCLUSAO

Deste modo, este estudo conclui que a utilizacdo de LASERS em
feridas melhora a cicatrizagdo e reduz o periodo de recuperagao
tecidual, permitindo seu uso de maneira conjunta a outros
tratamentos ou como métodos alternativo a terapias
medicamentosas.
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