Q\\

A
UEPB

UNIVERSIDADE ESTADUAL DA PARIBA
CAMPUS | - CAMPINA GRANDE
CENTRO DE CIENCIAS BIOLOGICAS E DA SAUDE
DEPARTAMENTO DE ODONTOLOGIA
CURSO DE GRADUACAO EM BACHARELADO EM ODONTOLOGIA

MARIA CLARA DA COSTA OLIVEIRA

EFEITO DA FOTOBIOMODULACAO SANGUINEA NO CONTROLE DE CONDICOES
ORAIS E SISTEMICAS DURANTE O TRATAMENTO ODONTOLOGICO - UMA
REVISAO SISTEMATICA

CAMPINA GRANDE
2024



MARIA CLARA DA COSTA OLIVEIRA

EFEITO DA FOTQBIOMODULAC}AO SANGUINEA NO CONTROLE DE CONDICOES
ORAIS E SISTEMICAS DURANTE O TRATAMENTO ODONTOLOGICO - UMA
REVISAO SISTEMATICA

Trabalho de Conclusdo de Curso (Artigo)
apresentado a Coordenacdo do Curso de
Odontologia da Universidade Estadual da
Paraiba, como requisito parcial a obtencéo do
titulo de Cirurgia-dentista.

Area de concentrag&o: Clinica Odontoldgica

Orientador: Prof2. Dr2, Daliana Queiroga de Castro Gomes.

CAMPINA GRANDE
2024



E expressamante probido a comercislizagBo deste documenta, tarto na farma impressa coma sletrénica.
Sua reprodugio tolal ou parcial & parmitida axclusivamanta para fins académicos & ciantificos, dasda qua na
reprodugio figure a idantificagio do autor, tilula, instituigEo @ ano do rabalha.

Q48a  Oliveira, Maria Clara da Cosla.

Elgilo da folobiomodulagio sanguinea no controle de
ondighas  orais @ sistémicas durante o  ralamenio
odonmtalogico [manuscrita] | uma ravisdo sistematica / Maria
Clara da Ciosta Oliveaira. - 2024.

27 p. il calarida.

Dhgitada.

Trabalho de ConclusBo de Curso (Graduagdo am
Odontalogia) - Universidade Estadual da Paraiba, Canfro da
Ciéncias Biologicas e da Salds, 2024.

"Orienmagdo : Profa. Dra. Daliana Queiroga da Castro
Gomes, Depafamanta de Odontobogia - CCBS. °

“Coorientagdo: Prol. Dr. Diego Filpe Bazera Siha
Depadamanto de Odontologia - CCBS. ”

1. Doangas. 2 Odonfologia. 3. Sangua. 4. Tergpia a lasar
cam baixa paténcia. L Tilo

21.ad. CODE1T.6

Elabarada par Pleyllambarg da M. Guimarss - CHB - BC/UEFPE
151020




MARIA CLARA DA COSTA OLIVEIRA

EFEITO DA FOTQBIOMODULAQAO SANGUINEA NO CONTROLE DE CONDICOES
ORAIS E SISTEMICAS DURANTE O TRATAMENTO ODONTOLOGICO - UMA
REVISAO SISTEMATICA

Trabalho de Conclusdo de Curso (Artigo)
apresentado a Coordenacdo do Curso de
Odontologia da Universidade Estadual da
Paraiba, como requisito parcial a obtencéo do
titulo de Cirurgid-dentista.

Area de concentracgo: Clinica Odontoldgica

Apresentado em: 04/06/2024

BANCA EXAMINADORA

%)‘&mmn Qussavss. \\\\3@“,\\\ S
R

Prof. Dra. Daliana Queiroga de Castro Gomes (Orientadora)
Universidade Estadual da Paraiba (UEPB)

) - -
[.’?r':‘-,.‘ Yogue Yhmp

Prof. Dr. Ramon Targino Firmino
Universidade Federal de Campina Grande(UFCG)

(;‘.(fu o HOro, C /}'tcm}‘a

Profa. Ma. Gélica Lima Granja
Universidade Integrada de Patos (UNIFIP)



Ao0s meus pais, dedico.



“O proprio Senhor ird a sua frente e estara com vocg; Ele
nunca o deixard nem o abandonara. Nao tenha medo! N&o

desanime!”

Deuteron6mio 31:8



LISTA DE ILUSTRACOES

Figura 1 — Fluxograma trifasico PRISMA de artigos incluidos
Figura 2 — Figura gerada para avaliacao do risco de vies ........



LISTA DE QUADROS

Quadro 1 - Estratégias de busca nas bases de dados...........ccceveveriiiiieiiieieierese e 13

Quadro 2 - Dados extraidos dos artigos iINCIUIOS...........cccecviieiieieiieceee e
Quadro 3 - Protocolo ILIB ULHHZAAO..........ceeiieiiiieiie et



CDAS
CcM2
CNPg
FBM

FBMS
GRADE

ILIB

J
LILACS
MeSH
MW
NM
OHIP

PIBIC
PRISMA
PROSPERO
PUBMED
ROB

SOD

UEPB

LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

Corah’s Dental Anxiety Scale

Centimetros quadrados

Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico
Fotobiomodulacgéo

Fotobiomodulagdo Sanguinea

Grading of Recommendations Assessment, Development and
Evaluation

Intravascular Laser Irradiation of Blood

Joules

Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
Medical Subject Headings

Miliwatt

Nandmetros

Oral Health Impact Profile

Programa Institucional de Bolsas de Iniciagdo Cientifica

Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses

Prospective Register of Ongoing Systematic Reviews
Public Medline

Risk of Bias

Superodxido dismutase

Universidade Estadual da Paraiba



2.1
2.2
23
24
2.5
2.6
2.7
2.8

3.1
3.2
33
3.4
35

4.1
4.2

SUMARIO

INTRODUGAO ..ot se s 10
METODOLOGIA ...ttt 12
Critérios de elegibilidade ....................ccoooiiiiiiiiee e 12
Fontes de infOrmacao ...............cccovviiiiiiiiiiiiec e 12
EStratégias d PESOUISA........coueeierieieiirie sttt 12
Processo de selecao e coleta de dados .................cccoeeeeiiiiiiiiiini e, 14
Itens dos dados ............ooooiiiiiiiiiiie e 15
Avaliacio do risco de viés do estudo ....................coooeiiiiiiiiiiiiii e, 15
MEtodos de SINEESE ............oouiiiiiiiiiiiieeieeee e 15
Avaliacao de Certeza .................ccoooooiiiiiiiee e 15
RESULTADOS ...ttt st 15
SelecAo dos eStUAOS ..........occevviiiieiiiieeee e 15
Descricio dos estudos incluidos ...................cooooiiiiiiiiiii i, 16
Resultados da Sintese ...............cocooiiiiiiiiiiiiiiiee e 17
Avaliacao do risco de VIS ................ccoiiiiiiiiiiie e 17
Avaliacido da certeza da evidéncia ...................ccoeeeviiiiiiiecii e, 22
DISCUSSAQ .....coovvimirriiiieeieeiesie ettt 22
Pontos fortes e iMitagoes .................ccoeiiiiiiiiiiiic e 24
Implicagdes para a pratica clinica e pesquisa ...............ccccoecoveeviiieniieinieeeee, 24
CONCLUSAOQ .....oooviiiieiirete ettt 24
REFERENCIAS ..ottt 25

AGRADECIMENTOS ..o 27



EFEITO DAfOTOBIOMODULA(;AO SANGUINEA NO CONTROLE DE
CONDICOES ORAIS E SISTEMICAS DURANTE O TRATAMENTO
ODONTOLOGICO - UMA REVISAO SISTEMATICA

Maria Clara da Costa Oliveirar”
Daliana Queiroga de Castro Gomes?**

RESUMO

O objetivo deste estudo foi investigar a evidéncia cientifica quanto a eficacia da
fotobiomodula¢do sanguinea (FBMS) ou Intravascular Laser Irradiation of Blood modificado
(IL1B-M) no controle de condicdes sistémicas e/ou alteragdes bucais de criangas e adultos
durante atendimento odontoldgico. Tratou-se de um estudo de revisao sistematica da literatura,
que utilizou como pergunta “ A fotobiomodulagao sistémica ou ILIB-M é uma terapia adjuvante
eficaz no controle de condicdes sistémicas e/ou alteracdes bucais de criancas e adultos durante
o atendimento odontoldgico?”, seguindo a estratégia PICO. O protocolo desta reviséo
sistematica foi registrado na base de dados International prospective register of systematic
reviews (PROSPERO) sob o nimero CRD42023493800. A busca foi realizada nas bases de
dados PubMed, Web of Science, LILACS, SCOPUS e EMBASE, em marc¢o de 2024. O Google
Académico foi utilizado como fonte de busca da literatura cinzenta. Foram incluidos ensaios
clinicos randomizados que testaram a eficacia do ILIB-M, sem restri¢cdo de idioma ou ano de
publicacdo. Os estudos transversais, estudos de coorte, relatos de casos, séries de casos, revisdes
de literatura, cartas ao editor/editoriais, opiniGes pessoais, livros/capitulos de livros, livros
didaticos, relatérios, resumos de conferéncias e patentes, foram excluidos. A ferramenta Risk
of Bias 2.0 (RoB) foi utilizada para avaliar o risco de viés. Devido a heterogeneidade clinica e
metodoldgica, foi realizada uma sintese narrativa dos resultados dos desfechos condicdes
sistémicas e alteracBes bucais. Apos a aplicacdo das estratégias de busca, foram recuperados
um total de 65 artigos. A amostra final foi composta por trés artigos. Todos o0s estudos estavam
no idioma inglés e foram feitos no Brasil. O tamanho da amostra dos estudos variou de 21 a 84
pacientes, com maior prevaléncia de pacientes do sexo feminino. A idade dos pacientes variou
de 5a 77 anos. Em apenas um dos estudos, 0s pacientes ndo apresentavam alteracdes sistémicas,
pois tratava-se de realizacdo de exodontia de terceiros molares. Dois dos estudos concluiu que
a FBMS é eficaz durante o tratamento odontoldgico. Apenas um dos estudos concluiu que a
terapia ndo era eficaz na melhoras dos parametros avaliados para condicao sistémica presente.
Apenas um estudo teve o risco geral de viés considerado baixo. A certeza da evidéncia foi
considerada baixa, por imprecisdo e inconsisténcia. Ressalta-se que a evidéncia disponivel é
ainda limitada, enfatizando a necessidade premente de estudos futuros robustos e controlados
para corroborar tais achados e estabelecer com maior seguranca a eficacia dessa abordagem
terapéutica.

Palavras-Chave: doencas; odontologia; sangue; terapia a laser com baixa poténcia.

*Graduanda em Odontologia pela Universidade Estadual da Paraiba; mclaraco24@gmail.com
2** Professora Doutora em Odontologia na UEPB; dgcgomes@gmail.com

ABSTRACT

The objective of this study was to investigate the scientific evidence regarding the efficacy of


mailto:mclaraco24@gmail.com

10

blood photobiomodulation (PBM) or Modified Intravascular Laser Irradiation of Blood (ILIB-
M) in controlling systemic conditions and/or oral alterations in children and adults during dental
care. This was a systematic literature review study, which posed the question, "Is systemic
photobiomodulation or ILIB-M an effective adjunct therapy in controlling systemic conditions
and/or oral alterations in children and adults during dental care?" following the PICO strategy.
The protocol for this systematic review was registered in the International Prospective Register
of Systematic Reviews (PROSPERO) database under the number CRD42023493800. The
search was conducted in the PubMed, Web of Science, LILACS, SCOPUS, and EMBASE
databases in March 2024. Google Scholar was used as a source for grey literature. Randomized
clinical trials testing the efficacy of ILIB-M were included, without language or publication
year restrictions. Cross-sectional studies, cohort studies, case reports, case series, literature
reviews, letters to the editor/editorials, personal opinions, books/book chapters, textbooks,
reports, conference abstracts, and patents were excluded. The Risk of Bias 2.0 (RoB) tool was
used to assess the risk of bias. Due to clinical and methodological heterogeneity, a narrative
synthesis of the results on systemic conditions and oral alterations was performed. After
applying the search strategies, a total of 65 articles were retrieved. The final sample consisted
of three articles. All studies were in English and conducted in Brazil. The sample size of the
studies ranged from 21 to 84 patients, with a higher prevalence of female patients. The patients'
ages ranged from 5 to 77 years. In only one of the studies, the patients did not have systemic
alterations, as it involved the extraction of third molars. Two of the studies concluded that PBM
is effective during dental treatment. Only one study concluded that the therapy was not effective
in improving the evaluated parameters for the present systemic condition. Only one study had
an overall risk of bias considered low. The certainty of the evidence was considered low due to
imprecision and inconsistency. It is emphasized that the available evidence is still limited,
highlighting the urgent need for robust and controlled future studies to corroborate these
findings and establish the efficacy of this therapeutic approach with greater certainty.

Keywords: blood; dentistry; diseases; low-level laser therapy.

1 INTRODUCAO

A Odontologia esta evoluindo de forma exponencial e ha uma tendéncia pela procura
constante por novos métodos e tecnologias que proporcionem tratamentos mais confortaveis e
menos invasivos para o paciente. Nesse sentido, o Laser é reconhecido por sua aplicabilidade
em diversos campos terapéuticos, sobretudo como terapia luminosa ou fotobiomodulagéo, que
pode ser categorizado em duas vertentes: lasers de alta poténcia, caracterizado pelos efeitos
ablativos, e os de baixa poténcia, que realizam a fotobiomodulacéo (FBM) (Catdo et al., 2013).
A FBM emerge como abordagem terapéutica ndo medicamentosa, caracterizada por sua ndo
invasividade, auséncia de dor e efeitos colaterais. Ao converter energia luminosa em energia
quimica, esta terapia € capaz de induzir alteracbes metabolicas, energéticas e funcionais nas
células, contribuindo para fortalecer a resisténcia e vitalidade celular, resultando em inducéo da
analgesia, modulagdo da inflamagao e aceleracio da reparagdo tecidual (Frare; Nicolau, 2008).!

Quando intravascular, é chamado de intravascular laser irradiation of blood (ILIB)
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(Moskvin, 2017) ou fotobiomodulagdo sanguinea (FBMS). Desenvolvida em meados da década
de 70, na Russia, esta terapia visa irradiar células sanguineas com a baixa intensidade. Existem
duas técnicas para a aplicacdo do ILIB: a técnica direta ou ILIB convencional, que envolve a
insercdo de um cateter intravenoso em um dos membros superiores e introducdo de uma fibra
Optica para irradiar o sangue com laser diretamente no local da aplicagdo, este método pode ser
mais invasivo e requer acesso direto as veias periféricas para a irradiacdo das células
sanguineas.

A técnica ndo invasiva, também conhecida como ILIB-M, na qual a luz do laser irradia
indiretamente o sangue, podendo ser transmucoso (intranasal ou sublingual), que envolve o uso
de um dispositivo de laser de diodo dentro do nariz para tratar inflamac6es locais, como rinite
vasomotora; ou transdérmico (artérias radial, carétida, pediosa, entre outras), sendo guiado por
uma pulseira colocada na altura da artéria, onde sera aplicado o laser de baixa poténcia, que
passard por diferentes camadas da pele, mucosa e tecido adiposo (Leite et al. 2022;
Moshkovska; Mayberry, 2005).

O alvo do ILIB € o sangue. Assim, ele age estimulando a enzima Superoxido Dismutase
(SOD), metaloenzima fundamental a quebra do mecanismo de formacdo de radicais livres
gerados a partir do oxigénio, protegendo os seres aerdbios contra a reatividade e a toxicidade
desses radicais. Entdo, por meio da estimulacdo da SOD, h& estimulacdo de efeitos
antioxidantes, modulacéo da inflamacéo e melhora na capacidade hemorreolégica (Estudo das
propriedades de deformacéo e de movimento do sangue e dos seus elementos, nomeadamente
a elasticidade, o escoamento ou a viscosidade) das células sanguineas. Além disso, o ILIB atua
na circulacdo sanguinea, promovendo a producdo de prostaciclina e melhorando a oxigenacéo,
imunidade e atividade celular (Cavalcanti et al.,2011; Kazemikhoo et al., 2013).

Além disso, também podem ser mencionadas como acgdes terapéuticas associadas ao
ILIB: a regulacdo da cascata do &cido araquiddnico na membrana celular, que inibe a producéo
de prostaglandinas e, assim, diminui o processo inflamatdrio; a estimulacdo do endotélio
vascular e dos mondcitos, levando a liberacdo de 6xido nitrico, que atua como mensageiro
celular, vasodilatador enddgeno, molécula e citotdxico contra micro-organismos invasores; a
liberacdo de prostaciclinas, que sdo importantes vasodilatadores e inibidores da agregacédo
plaquetéria, promovendo melhor fluidez do sangue; o aumento da sintese de ATP, o que
melhora o metabolismo celular; e a regulacdo da producdo de fatores de crescimento, como
EGFR (fator de crescimento epidérmico), FGF (fator de crescimento de fibroblastos) e NGF
(fator de crescimento neural) (Leite et al., 2022; Trajano, 2013; Kazemikhoo et al., 2016;
Momenzadeh et al., 2015; Tomé et al., 2020).

Esta técnica é capaz de facilitar a circulacdo do sangue, com atuacdo em todos 0s
componentes sanguineos e na parede vascular, resultando em efeitos generalizados em quase
todos os sistemas do organismo, de modo a ser empregada no tratamento de varias doencas
(Yang; Lin; Chang, 2017). Estudos clinicos e laboratoriais tém analisado os efeitos terapéuticos
do ILIB em muitas condic@es sistémicas como doengas coronarianas, Diabetes Melittus e artrite
reumatoide (Huang et al., 2012; Chiran et al., 2013; Kazemikhoo et al., 2016).

Tomé et al. (2020) realizaram uma revisdo integrativa da literatura sobre a eficacia do
ILIB como terapia adjuvante no tratamento de doencas cronicas sistémicas e observaram que,
apesar dos pardmetros e protocolos variados para utilizacdo desse tipo de terapia, todos 0s
estudos mostraram resultados satisfatérios no quadro clinico dos pacientes, no que diz respeito
a modulacéo da inflamac&o, diminuindo os niveis de citocinas pré-inflamatorias.

Tendo em vista os efeitos satisfatorios do ILIB em doencas crbnicas sistémicas, mais
recentemente estudos vém sendo executados na area da Odontologia (Silva; Pinheiro, 2021; Da
silva junior et al., 2022). Apesar de haver uma comprovacdo da eficacia do ILIB em varias
doencas sistémicas, nota-se que, além de uma escassez de estudos na area da Odontologia, é
evidente uma controveérsia sobre a sua eficacia, tanto pela variedade de situacOes clinicas
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investigadas quanto pelos protocolos utilizados. Dessa forma, este estudo de reviséo sistematica
da literatura e metanalise, teve como investigar as evidéncias cientificas a respeito da eficacia
do ILIB como terapia adjuvante no controle de condicdes sistémicas e/ou alteragdes bucais de
criancas e adultos durante atendimento odontolégico.

2 METODOLOGIA

Esta revisdo sistemética é descrita de acordo com o protocolo recomendado pelo
Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) (Page et al.,
2020). O protocolo desta revisdo sistematica foi registrado na base de dados International
prospective register of systematic reviews (PROSPERO) sob 0 numero CRD42023493800.

2.1 Critérios de elegibilidade

Este estudo de revisao sistematica teve como objetivo responder a seguinte pergunta: “A
fotobiomodulacéo sistémica ou ILIB-M é uma terapia adjuvante eficaz no controle de condigdes
sistémicas e/ou alteracOes bucais de criancas e adultos durante atendimento odontologico? ”. A
questdo foi formulada seguindo a estratégia PICO (onde P, pacientes, participantes ou
populacgéo alvo; |, intervencgdes; C, comparagOes ou controle; O, do inglés outcome, traduzida
como desfecho), descrita a seguir:

P — Pacientes adultos e pediatricos com alteragdes sistémicas

| — Fotobiomodulagéo vascular

C — Terapias convencionais ou outras formas de aplicacdo do laser (fotobiomodulagéo e/ou
terapia fotodindmica)

O — Controle das condigdes sistémicas e/ ou locais durante o tratamento odontolégico.

Foram incluidos ensaios clinicos controlados randomizados que testaram a eficacia do
ILIB-M no controle de condic@es sistémicas e/ ou bucais durante o tratamento odontolégico de
pacientes adultos e pediatricos. Nao houve restricdo de ano de publicacdo ou idioma. Os estudos
transversais, estudos de coorte, relatos de casos, séries de casos, revisdes de literatura, cartas ao
editor/editoriais, opinides pessoais, livros/capitulos de livros, livros didaticos, relatérios,
resumos de conferéncias e patentes, foram excluidos.

2.2 Fontes de informacéo

A busca foi realizada por dois pesquisadores nas bases de dados MEDLINE via Pubmed,
Web of Science, LILACS, Scopus e EMBASE, via CAPES. O Google Scholar foi utilizado
como literatura cinzenta. Também foi realizada uma busca manual na lista de referéncias dos
estudos incluidos.

2.3 Estratégia de pesquisa

Foi elaborada uma estratégia de busca eletronica utilizando os termos indexados no
Medical Subject Headings (MeSH) e termos ndo-MeSH, combinados com operadores
booleanos “AND” e “OR”. A estratégia de busca detalhada utilizada em cada base de dados
esta apresentada no QUADRO 1.
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Quadro 1. Estratégias de busca adotadas para cada base de dados.

Base de
dados

Estratégias de busca

Medline
via
Pubmed

(CCCeceCeea(intravasceular - irradiation  of  blood[Title/Abstract]) OR
(intravascular  photobiomodulation[Title/Abstract])) OR  (intravascular
laser[Title/Abstract])) OR (intravenous laser irradiation of
blood[Title/Abstract])) OR (intravenous laser blood irradiation[ Title/Abstract]))
OR (intravenous photobiomodulation[Title/Abstract])) OR (intravenous
laser[Title/Abstract])) OR (modified ILIB[Title/Abstract])) OR (modified
intravascular laser irradiation of  blood[Title/Abstract])) OR
(IL1B[Title/Abstract])) OR (vascular photobiomodulation[Title/Abstract])) OR
(non-invasive intravascular laser irradiation of blood[Title/Abstract])) OR (on-
venous laser irradiation of blood[Title/Abstract])) OR (trnascutaneous laser
irradiation of blood[Title/Abstract])) OR (transcutaneous
photobiomodulation[Title/Abstract])) OR (transcutaneous
laser[Title/Abstract])) OR (transmucosal laser irradiation of
blood[Title/Abstract])) OR (transmucosal photobiomodulation[Title/Abstract]))
OR  (transmucosal laser[Title/Abstract])) OR  (transdermal laser
irradiation[Title/Abstract])) OR (transdermal
photobiomodulation[Title/Abstract])) OR (transdermal laser[Title/Abstract]))
AND ((((CCCCCCC((((dentistry[Title/Abstract]) OR (dental care[Title/Abstract]))
OR (dental health services[Title/Abstract])) OR (comprehensive dental
care[Title/Abstract])) OR (dental care for disabled[Title/Abstract])) OR (dental
care for aged[Title/Abstract])) OR (dental care for children[Title/Abstract])) OR
(delivery of dental care[Title/Abstract])) OR (mouth[Title/Abstract])) OR
(mouth mucosa[Title/Abstract])) OR (oral cavity[Title/Abstract])) OR (oral
mucosa[ Title/Abstract])) OR (tooth[Title/Abstract])) OR
(periodontium[Title/Abstract])) OR (periodontal ligament[Title/Abstract])) OR
(gingiva[Title/Abstract])) OR (oral diseases[Title/Abstract])) OR (periodontal
diseases[Title/Abstract]))

SCOPUS

TITLE-ABS-KEY ("intravascular irradiation of blood" OR "intravascular
photobiomodulation” OR "intravascular laser” OR "intravenous laser
irradiation of  blood" OR "modified ILIB" OR "ILIB" OR "vascular
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photobiomodulation™ OR "transdermal laser") AND TITLE-ABS-KEY (
"dentistry™ OR "dental care™ OR "dental health services" OR "mouth™ OR "oral
mucosa” OR "tooth™ OR "gingiva" OR "oral diseases"” OR "periodontal
diseases" ) AND ( LIMIT-TO ( DOCTYPE, "ar"))

LILACS | ((tw:"intravascular laser irradiation of blood" OR “irradiacion l&ser

intravascular de la sangre” OR "irradiacdo intravascular do sangue com laser"
OR "vascular photobiomodulation” OR "fotobiomodulacion vascular® OR
"fotobiomodulacgéo vascular™)) AND (tw:"dental care” OR "cuidado dental” OR

"cuidado dental")

EMBASE | (‘intravascular irradiation of blood':ab,ti OR ‘intravascular
photobiomodulation:ab,ti OR 'modified ilib":ab,ti OR 'ilib":ab,ti OR ‘vascular
photobiomodulation:ab,ti) AND (‘dentistry":ab,ti OR 'dental care':ab,ti OR
'dental health services:ab,ti OR 'mouth:ab,ti OR ‘oral mucosa“:ab,ti OR
'tooth":ab,ti OR ‘'gingivaab,ti OR ‘oral diseases"ab,ti OR 'periodontal

diseases":ab,ti)

Web of | TS=(("intravascular irradiation  of  blood" OR  "intravascular
Science | photobiomodulation” OR "intravascular laser" OR "intravenous laser irradiation
of blood" OR "modified ILIB" OR "ILIB" OR "vascular photobiomodulation
OR "transdermal laser" )) AND TS=(("dentistry" OR "dental care" OR "dental
health services” OR "mouth” OR "oral mucosa” OR "tooth” OR "gingiva" OR

"oral diseases” OR "periodontal diseases" ))

Google | (intravascular laser irradiation of blood OR ILIB OR vascular
Scholar | photobiomodulation) AND (dentistry OR dental care OR mouth)

Fonte: Elaborado pela autora, 2024.

2.4 Processo de selecéo e coleta de dados

Os estudos foram buscados por dois avaliadores devidamente calibrados. Os registros
obtidos na busca foram exportados para o software Rayyan — Al Powered Tool for Systematic
Literature Reviews (Qatar Foundation, Qatar), e as duplicatas foram removidas com auxilio da
ferramenta de remocao de duplicatas do préprio software descrito anteriormente.

Primeiramente, os estudos que ndo estavam relacionados ao tema foram excluidos. Na
segunda fase, 0s dois revisores calibrados pela técnica Kappa leram todos os resumos de forma
independente. Nesta etapa, foram eliminados os resumos néo relacionados ao tema. Além disso,
0s revisores discutiram sobre os artigos elegiveis selecionados apds a leitura dos resumos. Na
etapa final da busca, foram lidos os artigos completos na integra para observar se atendiam aos
critérios de elegibilidade. Em todas as etapas, quando ambos os avaliadores discordavam, um
terceiro revisor era consultado para tomada de decisdo final. Os estudos rejeitados foram
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registrados separadamente, explicando os motivos da excluséo.

2.5 Itens dos dados

Dois revisores analisaram os estudos de forma independente e extrairam as seguintes
informacdes, listadas em planilha do software Microsoft Excel: ano de publicacéo, pais, idioma,
local do estudo, idade/faixa etaria, sexo, tamanho da amostra, tipo de estudo, protocolo do ILIB-
M utilizado, divisdo dos grupos, condicdo sistémica, alteracdo bucal presente, método de
comparacéo, principais resultados. Qualquer divergéncia entre os revisores foi resolvida por
meio de discussao e, quando ambos 0s revisores ndo conseguiram chegar a um consenso, um
terceiro revisor foi consultado para tomar a decisao final.

2.6 Avaliacao do risco de viés do estudo

Dois revisores avaliaram de forma independente o risco de vies dos estudos selecionados
utilizando a ferramenta Risk of Bias 2.0 (RoB) da Cochrane (Sterne et al., 2019), que consiste
em uma ferramenta para avaliar o risco de viés em ensaios clinicos randomizados. Esta
ferramenta avalia a ocorréncia de vieses nos seguintes aspectos: processo de randomizacao,
desvios nas intervencgdes pretendidas, dados faltantes, medicdo dos desfechos, selecdo dos
resultados relatados e a tendéncia geral de viés. Cada dominio pode ser avaliado da seguinte
forma: baixo risco de viés, algumas preocupacdes ou alto risco de viés. Dois investigadores
completaram independentemente a avaliacdo do risco de viés e resolveram as discrepancias
para chegar a um consenso. Um terceiro pesquisador experiente foi consultado caso
persistissem discrepancias.

2.7 Métodos de sintese

Devido a heterogeneidade clinica e metodoldgica dos estudos incluidos, foi realizada uma
sintese narrativa dos resultados dos desfechos condi¢es sistémicas e alteracdes bucais.

2.8 Avaliacao de certeza

A ferramenta Grading of Recommendations Assessment, Development and Evaluation
(GRADE) (Guyatt et al., 2011a; Guyatt et al., 2011b) foi utilizada para avaliar a certeza da
evidéncia. Esta avaliacdo foi baseada nos dominios do GRADE: risco de Vviés, inconsisténcia,
carater indireto, imprecisdo e outras consideracdes. De acordo com a ferramenta GRADE, a
certeza da evidéncia pode ser caracterizada como alta, moderada, baixa ou muito baixa (Guyatt
etal., 2011a; Guyatt et al., 2011b).

3 RESULTADOS

3.1 Selecéo dos estudos

Ap0s a aplicacdo das estratégias de busca, foram recuperados um total de 65 artigos. Os
100 primeiros resultados obtidos com a chave de busca no Google Académico também foram
incluidos para analise. Apés a aplicacdo da ferramenta de identificacdo de duplicatas, as
mesmas foram conferidas e removidas manualmente, sendo excluidas nove referéncias. Foram
lidos os titulos e resumos de 56 estudos e excluidos 51 estudos. A maioria dos estudos foi
excluida por se tratar de estudos envolvendo animais, revisdes de literatura, revisdes
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sistematicas e que utilizaram fotobiomodulagéo ndo-sistémica.

Cinco registros foram considerados potencialmente elegiveis e seus textos completos
foram avaliados pelos dois revisores (DFBS e MC). Apds a leitura dos textos completos dos
artigos pré-selecionados, dois estudos nao atenderam aos critérios de inclusdo; portanto, dois
artigos foram incluidos ap6s a andlise das bases de dados (Rangel; Pinheiro, 2021; da Silva
Junior et al., 2022). Apos a leitura dos 100 primeiros registros no Google Académico, foi
selecionado mais um artigo (de Moraes; Pinheiro, 2023). A amostra final foi composta por trés
artigos. O fluxograma do processo de selecdo dos artigos € descrito na Figura 1.

3.2 Descricdo dos estudos incluidos

As caracteristicas dos estudos incluidos estdo descritas nos quadros 2 e 3. Todos 0s
estudos estavam no idioma inglés (Rangel; Pinheiro, 2021; da Silva Junior et al., 2022; de
Moraes; Pinheiro, 2023). Ademais, todos os estudos foram realizados no Brasil (Rangel;
Pinheiro, 2021; da Silva Junior et al., 2022; de Moraes; Pinheiro, 2023). O tamanho da amostra
dos estudos variou de 21 a 84 pacientes, com maior prevaléncia de pacientes do sexo feminino.
A idade dos pacientes variou de 5 a 77 anos.

Quadro 2. Dados extraidos dos artigos incluidos referentes ao pais, idioma, tamanho da
amostra, sexo e idade dos pacientes, e tipo de estudo.

Tamanho
Autores/ ) _
Pais Idioma da Sexo Idade Desfechos
ano
amostra
Rangel e Ansiedade
Pinheiro _ . 5a10 odontologic
Brasil Inglés 84 -
(2021) anos aem
criancas
da Silva F=16 45-77 Parametros
Junior et ) A (76,1%); anos periodontais
Brasil Inglés 21 o
al. (2022) M=5 (média = e controle
(23,8%) 61) glicémico
de Moraes Dor ap0s
L F=21 i
e Pinheiro . . 19a52 | remogéo dos
Brasil Inglés 30 (70%); M _
(2023) anos terceiros
=9 (30%)
molares

Fonte: Elaborado pela autora, 2024.

Todos os estudos incluidos utilizaram aparelhos com comprimento de onda de 660nm,
com poténcia de 100mW, na artéria radial (Rangel; Pinheiro, 2021; da Silva Junior et al., 2022;
de Moraes; Pinheiro, 2023). No entanto, a energia utilizada variou de 30J (Silva; Pinheiro, 2021,
de Moraes; Pinheiro, 2023) até 180J (da Silva Janior et al., 2022). Além disso, o tempo de
aplicacdo variou de 10 minutos (Rangel; Pinheiro, 2021; de Moraes; Pinheiro, 2023) a 30
minutos (da Silva Junior et al., 2022).

Como tratavam-se de situagOes clinicas diferentes, os métodos de comparacdo e
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parametros avaliados variaram. Ademais, em apenas um dos estudos, 0s pacientes ndo
apresentavam alteracOes sistémicas, pois tratava-se de realizacdo de exodontia de terceiros
molares (de Moraes; Pinheiro, 2023). A maioria dos estudos concluiu que o ILIB-M é eficaz
durante o tratamento odontoldgico (Rangel; Pinheiro, 2021; de Moraes; Pinheiro, 2023).
Apenas um dos estudos concluiu que a terapia ndo era eficaz na melhora dos parametros
avaliados para condicdo sistémica presente (da Silva Janior et al., 2022).

3.3 Resultados da sintese

O estudo de da Silva Junior et al. (2022) investigou a eficicia do ILIB-M nos parametros
periodontais e controle glicémico em pacientes com periodontite e diabetes tipo Il, ndo foram
observadas melhorias estatisticamente significativas nas analises intergrupos e intragrupos em
relacdo aos valores de hemoglobina glicada e glicemia em jejum (p > 0,05). Ademais, ndo foram
observadas melhorias estatisticamente significativas (p > 0,05) entre o grupo teste e 0 grupo
controle para os indices de placa visivel, de sangramento gengival, sangramento a sondagem,
profundidade de sondagem e nivel de fixacdo clinica.

No estudo de Rangel e Pinheiro (2021), que teve como objetivo avaliar a eficacia da
laserpuntura e do ILIB-M no controle da ansiedade em odontopediatria. O ILIB-M e a
laserpuntura foram associados a uma reducdo significativa na frequéncia cardiaca apds o
tratamento (p = 0,0012 e p = 0,0042, respectivamente). No estudo de Moraes e Pinheiro (2023),
com objetivo de avaliar a aplicacdo da fotobiomodulacédo local e sistémica para a reducdo da
dor no pos-operatério de pacientes submetidos a exodontias de terceiros molares, nos grupos
teste, ndo houve o aparecimento da dor durante os periodos experimentais, mostrando que a
fotobiomodulagéo local e sistémica foi efetiva no controle da dor apds a exodontia dos terceiros
molares (p=0.2151). Em contrapartida, no grupo controle, houve aumento significativo da dor
no grupo apds 24 horas e 48 horas da exodontia (p=0.0000).

3.4 Avaliacdo do risco de viés

Os resultados da avaliacdo do risco de viés pelo RoB 2.0 estdo descritos na figura 2.
Quanto ao processo de randomizacao, todos os estudos apresentaram baixo risco de viés. Por
outro lado, em relacdo aos desvios da intervencdo pretendida, dois estudos ndo apresentaram
informac&o (Rangel e Pinheiro, 2021; da Silva Junior et al., 2022). Quanto aos dominios Vviés
devido a dados faltantes, na afericdo dos desfechos e no relato dos desfechos, todos os estudos
tiveram baixo risco de viés. Sendo assim, apenas um estudo teve o risco geral de viés
considerado baixo (de Moraes e Pinheiro, 2023).
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Figura 1. Triagem para registro e selecdo dos estudos incluidos. Fluxograma trifasico PRISMA para coleta de estudos mostrando o numero de
estudos identificados, elegiveis e incluidos na revisdo (PRISMA 2020)

—

[ Estudos prévios ] [ Identificacdo de novos estudos via bases de dados e registros ] [

Identificacdo

Estudos incluidos na verséao
anterior da reviséo (n = 0)

Relatérios de estudos
incluidos na versdo anterior
da revisdo (n = 0)

Triagem

Incluidos

—

Registros identificados de*:

Base de dados (n = 65)
- PubMed (n = 53)

Identificacdo de novos estudos por meio de

outros métodos

]

- SCOPUS (n = 5) .

- LILACS (n=0)
- Web of Science (n = 3)
- EMBASE (n = 4)

!

Registros selecionados

Registros removidos antes
da triagem:

Registros duplicados
removidos (n = 9)
Registros marcados como
inelegiveis por ferramentas
de automacéo (n = 0)
Registros removidos por
outros motivas (n = 0)

Registros excluidos

Registros identificados de:
Google Scholar (n = 100)
Websites (n = 0)
Organizacgdes (n = 0)
Pesquisa de citacdes (n = 0)

Relatorios procurados para
recuperacéo (n = 0)

(n = 56) (n =51)
v
Relatdrios procurados para Relatérios néo recuperados
. —p -
recuperacao (n = 0) (n=0)
v
Relatdrios avaliados quanto a Registros excluidos:
elegibilidade (n = 5) —> Sem acesso ao volume no
periédico (n = 1)

Novos estudos incluidos na
revisdo (n = 3)

Relatorios de novos estudos
incluidos (n = 0)

Resumo de anais de
congresso (n=1)
Ensaio clinico nédo-

randomizado (n = 1)

!

Relatérios avaliados quanto a
elegibilidade (n = 1)

v

Fonte: PRISMA, 2020.

\

Total de estudos incluidos
na revisédo (n = 3)
Relatérios do total de
estudos incluidos (n = 0)

A
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Figura 2. Figura gerada pela ferramenta online robvis - visualization tool para avaliacdo do risco de viés dos estudos incluidos nesta revisao

sistematica.

Study

Fonte: Risk of Bias, 2024.

Risk of bias domains

Domains: Judgement

D1: Bias arising from the randomization process.

D2: Bias due to deviations from intended intervention. -~ Some concerns
D3: Bias due to missing outcome data. . Low

D4: Bias in measurement of the outcome.

D5: Bias in selection of the reported result. . No information
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Quadro 3. Protocolo de ILIB utilizado, divisdo dos grupos, condicéo sistémica, alteracdo bucal presente, método de comparacdo e principais

resultados dos estudos incluidos.

Autores/ Protocolo ILIB Método de Condicgao/ alteracéo | Alteracéo Parametros Conclustes
ano comparacao sistémica bucal avaliados
presente
60J, durante 10 minutos, | Laser acupuntura | Ansiedade Necessidade | Escala visual | ILIB e a laser
660nm, 100mW, modo |e simulacdo da | odontoldgica de aplicacdo | analdgica (dor) e | acupuntura  sdo
continuo, na artéria radial aplicacéo do laser de anestesia, |a Escala de | alternativas
restauracdes, | Ansiedade viaveis para o0
Rangel e cirurgia oral | Odontologica de | manejo da
Pinheiro (extracdo de | Corah (CDAS); | ansiedade
(2021) dente frequéncia odontol6gica em
deciduo) ou | cardiaca, criancas.
endodontia. | saturacédo de
oxigénio; cortisol
salivar
180J, 660nm, 30 minutos, | Terapia Diabetes Mellitus tipo | Periodontite | Niveis de | O ILIB-M néo
) 100mW, modo continuo, | periodontal ] glicemia em | melhorou 0S
d,a -S|Iva artéria radial, 10 sessdes | convencional jejum e | parametros
::,Jr;lzcz)rzj) com intervalos de 48 horas hemoglobina clinicos

glicada, indice de

placa visivel,

periodontais e 0

controle
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indice de
sangramento
gengival e
parametros
clinicos

periodontais

glicémico em
pacientes com

diabetes tipo Il.

de Moraes
e Pinheiro
(2023)

60J, durante 10 minutos,
660 nm, 100mW, spot de
saida de 0.098 cm? em
modo continuo, na artéria

radial

Simulagao da

aplicacéo do laser

Dor pos-
operatdria
apos

exodontia de
terceiros

molares

Avaliacdo da dor
por meio da
Escala  Visual
Analdgica;

avaliagédo do
edema e
aplicacdo do
questionario  de
qualidade de vida
utilizando 0
Perfil de Impacto
na Salde Bucal
de 14 itens
(OHIP-14).

A

fotobiomodulacéo
local e sistémica
podem ser uma
alternativa para o
controle da dor,
edema e melhora
da qualidade de
vida dos pacientes
submetidos a
exodontia de

terceiros molares.

Fonte: Elaborado pela autora, 2024.

Legendas. ILIB, do inglés intravascular laser irradiation of blood.




22

3.5 Avaliagéo da certeza da evidéncia

A certeza da evidéncia para os estudos foi considerada moderada. Como tratou-se de
varios estudos com aplicacOes diferentes da terapia com o ILIB-M, foram analisados varios
desfechos diferentes de acordo com cada estudo incluido. Para o desfecho ansiedade (escala
visual analdgica, escala de ansiedade odontoldgica de Corah, frequéncia cardiaca, saturacéo de
oxigénio e cortisol salivar) (Rangel; Pinheiro, 2021), teve alta certeza da evidéncia, por tratar-
se de um ensaio clinico randomizado, e haver calculo amostral; além disso os dominios ndo
foram rebaixados na analise do risco de vies, imprecisdo moderada, inconsisténcia e evidéncia
indireta.

Para os desfechos glicemia em jejum, hemoglobina glicada, indices de placa visivel,
indice de sangramento gengival e pardmetros clinicos periodontais (da Silva Janior et al. (2022)
também teve alta certeza da evidéncia, por tratar-se de um ensaio clinico randomizado, e 0s
dominios ndo foram rebaixados na andlise do risco de viés, imprecisdo, inconsisténcia e
evidéncia indireta. Para os desfechos dor, edema e qualidade de vida (de Moraes; Pinheiro,
2023), a evidéncia foi considerada de alta certeza, em que ndo houve problema em relacéo ao
risco de viés, imprecisdo, inconsisténcia e evidéncia indireta.

4 DISCUSSAO

O ILIB-M ¢é uma técnica inovadora discutida neste estudo, que envolve a aplicacdo de
um dispositivo de Laser de baixa poténcia em uma regido vascular anatbmica, técnica, por sua
vez, capaz de promover beneficios em resposta fotobioldgica, desencadeando melhorias nas
propriedades reoldgicas do sangue, estimulando o desenvolvimento de capilares e promovendo
a liberacdo de 6xido nitrico (NO), resultando em efeitos vasodilatadores, influenciando
positivamente nos valores de pressao sanguinea e frequéncia cardiaca, além da capacidade de
modular a resposta inflamatoria, estimular a reparacdo tecidual e analgesia (Mikhailov, 2015,
Pacheco et al., 2022).

O ILIB-M destaca-se por sua eficacia sisttmica no tratamento de doengas,
caracterizando-se como um procedimento ndo invasivo, indolor, que gera restauracao bioldgica,
através dos aprimoramento dos biomarcadores, inclusive melhoria na qualidade de vida de
pacientes oncoldgicos, pacientes com neuropatia diabética, pacientes que sofrem de disfuncéo
tempomandibular (Da Silva Leal et al., 2020; Pacheco et al., 2019; Tomé et al., 2020). Este
estudo objetivou investigar se o ILIB é uma terapia adjuvante eficaz no controle de condi¢des
sistémicas e/ou alteracdes bucais de criancas e adultos durante atendimento odontoldgico.
Assim, o ILIB-M mostrou potencial na pratica odontoldgica para diminuir a ansiedade
odontoldgica e promover a aceleracdo da recuperacdo pos-cirargica, conforme os achados de
Rangel e Pinheiro, 2021 e Moraes; Pinheiro, 2023, repectivamente, e embora a certeza da
evidéncia para os estudos estudados tenha sido considerada moderada, é fundamental
considerar a importancia de mais pesquisas para fortalecer as investigacdes sobre a terapia
ILIB-M.

Apesar de alguns estagios apresentarem alta certeza da evidéncia devido a natureza
randomizada dos ensaios clinicos e a robustez metodoldgica, a diversidade de aplicacbes e
resultados sugere a necessidade de maior variedade de fontes e abordagens, sendo crucial para
minimizar perspectivas e fornecer uma base solida para a pratica clinica.

Diversos estudos investigaram a eficicia do ILIB em pacientes com DM2 e suas
condigdes periodontais. Kazemikhoo e Ansari (2013) observaram uma reducéo significativa
nos niveis de glicose plasmatica ap6s a aplicacdo do ILIB. Estudos adicionais, como os de
Mauri-Obradors et al. (2015) e Ziukaite et al. (2018), demonstraram que o0 tratamento
periodontal adequado pode melhorar os niveis de glicose no sangue e a satde periodontal em
pacientes com DM2. No entanto, Silva Junior et al. (2022) ndo replicaram esses resultados
positivos, apontando uma possivel variacdo nos efeitos do ILIB em diferentes contextos
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clinicos. As variagcdes no tratamento médico e a baixa adesdo dos pacientes ao regime de
diabetes podem ter influenciado os resultados. Além disso, uma ocorréncia de queimadura em
um paciente de pele mais escura durante a aplicagdo do ILIB-M destacou a necessidade de
ajustes na técnica para garantir seguranca e eficacia para todos os tipos de pele.

Contudo, algumas limitac6es foram identificadas no estudo de Silva Junior et al. (2022),
que investigou a eficacia do ILIB-M como tratamento adjuvante em pacientes com periodontite
e DM2. Assim sendo, justificativa para resultados ndo satisfatorios, cabe destacar que eles ndo
conseguiram replicar aqueles resultados positivos, indicando uma possivel discrepancia nos
efeitos do ILIB em diferentes contextos clinicos. A falta de padronizagao no tratamento médico
para DM2, com os pacientes sendo tratados por diferentes médicos, pode ter introduzido
variabilidades nos resultados. Além disso, a baixa adesdo dos pacientes ao tratamento médico
para diabetes, incluindo o uso adequado da medicacdo e a modificacdo dos habitos alimentares,
pode ter influenciado nos desfechos do estudo, além da amostra limitada de pacientes. A
ocorréncia de queimaduras na pele de um paciente de pele mais escura durante a aplicacdo do
ILIB-M também foi uma limitagdo importante, destacando a necessidade de ajustes na técnica
para garantir a seguranca e eficacia em diferentes tipos de pele.

Segundo o estudo elaborado por Rangel e Pinheiro (2021), a laserpuntura e o ILIB
emergiram como uma alternativa viavel para o controle da ansiedade em criancas durante
procedimentos odontoldgicos. Os resultados indicaram que o ILIB foi capaz de promover uma
reducdo significativa na frequéncia cardiaca apés o tratamento (p=0.0012), sugerindo um efeito
ansiolitico benéfico. Sob essa Otica, estudos anteriores, como aqueles desenvolvidos por
Khalighi et al. (2016), Isabella et al. (2019), Mikhaylov (2015) e Huang et al. (2012),
corroboram a ideia de que o ILIB, ao ser aplicado de forma sistémica, pode desencadear uma
cascata de respostas bioquimicas que interferem nos processos fisiologicos associados a
ansiedade.

Diante disso, essa intervencdo demonstrou modular o sistema nervoso autbnomo, inibir
a sintese de substancias inflamatorias e modular horménios relacionados a ansiedade. Portanto,
o0s achados deste estudo ressaltam a importancia do ILIB como uma estratégia eficaz para
auxiliar na gestdo da ansiedade em criancas durante tratamentos odontolégicos, indicando a
necessidade de investigacOes adicionais para explorar mais a fundo o potencial da terapia a laser
no contexto do manejo comportamental de pacientes pediatricos em ambiente odontolégico
(Rangel e Pinheiro, 2021). No entanto, o estudo é limitado no que se refere & falta de um grupo
de controle ativo que receba um tratamento padrdo para comparacdo com 0S grupos que
receberam ILIB e laserpuntura, o que poderia limitar a capacidade de determinar se as
intervencdes testadas sao mais eficazes do que o tratamento padrdo atualmente utilizado para
controlar a ansiedade em criangcas durante procedimentos odontolégicos. Além disso, 0
tamanho da amostra (N=84, dividido em trés grupos: Simulada - 40 segundos de irradiacdo a
laser simulada em pontos especificos de acupuntura (n = 27), ILIB — 10 min de irradiacéo
intravascular de sangue com bracelete a laser (n = 25) e Acupuntura a Laser - 40 segundos de
acupuntura a laser nos pontos VG20, PC6 e o Ponto de Opresséo (n = 32) pode ser considerado
relativamente pequeno, o que pode afetar a generalizagdo dos resultados para uma populagéo
mais ampla. Sendo assim, uma amostra maior poderia fornecer resultados mais robustos e
confiaveis.

Por sua vez, de Moraes; Pinheiro (2023) destacaram a importancia dos cuidados pés-
operatdrios como aspecto crucial para a recuperacéo de pacientes submetidos a procedimentos
odontoldgicos mais invasivos como a extracdo de terceiro molar. O ILIB-M surge como uma
intervengdo ndo farmacoldgica promissora e relevante no tratamento pds-operatdrio de
extracOes de terceiros molares. Essa ideia se justifica considerando que a aplicacdo combinada
de fotobiomodulacéo local e sisttémica demonstrou eficicia na reducdo da dor, controle do
edema e melhoria da qualidade de vida dos pacientes apds a cirurgia.
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Outro fato importante a ser considerado € que, apesar dos métodos de analise dos
resultados dos estudos desenvolvidos por Rangel e Pinheiro (2021) e Moraes e Pinheiro (2023)
serem diferentes — o primeiro utilizando a Escala Analdgica Visual (VAS) para avaliar a
intensidade da dor, e 0 segundo utilizando a observacéo clinica e escala de avaliacdo dos niveis
de ansiedade odontopediéatrica antes e ap0s a aplicacdo da terapia com o ILIB, ambos ressaltam
a importancia dessa terapéutica como abordagem terapéutica promissora na pratica
odontoldgica, destacando efeitos benéficos na reducdo da ansiedade e no alivio da dor em
diferentes procedimentos cirargicos.

Por fim, torna-se fundamental destacar que esta revisdo sistematica, ainda que tenha
seguido o rigor metodoldgico adequado, possui limitagdes na tentativa de estabelecer
evidéncias clinicas suficientes que sustentem, de forma contundente, a eficicia do ILIB no
controle de condicBes orais e sistémicas - essa Ultima principalmente, em funcdo do pequeno
namero de estudos que se adequaram as condigdes pre-estabelecidas. Por essa razdo, é de
extrema importancia que novos e mais robustos ensaios clinicos randomizados sejam
produzidos, com a finalidade de se estabelecer o uso da irradiacdo intravascular do laser de
baixa poténcia como um agente modificador estatisticamente significativo de desfechos
clinicos.

4.1 Pontos fortes e limitacdes

O ponto forte desta revisdo sistematica reside no fato de ser o primeiro estudo a
investigar a evidéncia da efetividade do ILIB-M no controle de condicdes sistémicas e/ ou
alteracOes bucais de criancas e adultos durante atendimento odontoldgico, com um processo
rigoroso de avaliacdo critica das evidéncias utilizando a abordagem GRADE.

Houve limitagdes na presente revisdo sistematica devido principalmente as varias
condicdes clinicas sistémicas dos pacientes e consequentemente aos diversos parametros
clinicos avaliados nos estudos. Devido a aplicacdo da terapia ILIB na pratica clinica
odontolégica ser bem recente, houve a inclusdo de uma pequena amostra nesta revisdo (n = 3).
Apesar disso, protocolos vém sendo criados para desenvolvimento de mais ensaios clinicos
randomizados para contribuices com mais evidéncias cientificas desta técnica para pratica
clinica odontologica (Sertaje et al., 2022; Viarengo et al., 2022; Santos et al., 2023).

4.2 Implicagdes para a prética clinica e pesquisa

Com base nos resultados das evidéncias encontradas nesta revisdo, sugere-se que o ILIB
aparenta ser uma terapia eficaz para melhora de condic¢des locais e sistémicas durante o
tratamento odontoldgico, principalmente quando combinado com outra terapia. Porém, €
importante ressaltar que devido a variedade de condi¢fes sistémicas e locais, sdo necessarios
mais estudos de intervencdes com condi¢Ges semelhantes para que se tenham evidéncias mais
concretas para sua utilizacdo com protocolos bem definidos para sua correta utilizagdo na
pratica clinica diaria. Além disso, ndo foi possivel realizar analises de subgrupos.

5 CONCLUSAO

Com base na analise dos estudos incluidos, o uso do ILIB-M parece ser promissor,
especialmente no que diz respeito ao alivio da dor e a reducdo da ansiedade em pacientes
submetidos a procedimentos cirargicos. No entanto, a evidéncia disponivel ainda é limitada,
destacando a necessidade de novos estudos bem desenhados e controlados para confirmar esses
beneficios. Apesar disso, os cirurgides-dentistas podem considerar o uso do ILIB-M de forma
individualizada, como uma terapia adjuvante, em casos selecionados, levando em conta os
potenciais beneficios para cada paciente.
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