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RESUMO

Objetivo: Analisar os efeitos da fotobiomodulacdo nas alteracbes de pele de mulheres
submetidas ao tratamento do cancer de mama. Metodologia: Trata-se de uma revisdo integrativa
da literatura, através do levantamento com material eletrénico. A pesquisa foi realizada na base
de dados Scielo, PubMed, PEDro, Google Académico, Organizacdo Mundial de Satde (OMS),
Instituto Nacional do Céancer (INCA), Biblioteca Virtual de Saude (BVS) Resultados: Dos 7
artigos utilizados para parametros dos resultados mostraram que o uso da fotobiomodulacao
utilizando a baixa poténcia do laser pode trazer diversos beneficios para a paciente
mastectomizada, quanto a regeneracdo do tecido, além da prevencdo de fibrose, reducdo do
processo algico e morte tecidual, acelerando a cicatrizacdo da mama além de reduzir o grau de
radiodermatite. Concluséo: Conclui-se que o tratamento com FBM atrasa significativamente o




aparecimento e reduz a gravidade das reacOes cutaneas induzidas pela radiacdo, bem como a
intensidade da dor associada a toxicidade cuténea. Além disso, nossos resultados retratam uma
necessidade tardia de intervencdo de suporte de cuidados com a pele, o que é um beneficio
econémico potencial ao minimizar os custos de cuidados de suporte com a pele.

Palavras-chave: Fotobiomodulacgéo, Fisioterapia, Pele, Mastectomia, Cancer de Mama,
Radiodermite, Pds-Operatorio, Cicatrizacdo e Reabilitagdo.

ABSTRACT

Objective: To analyze the effects of physiotherapy in the treatment of women with breast cancer,
through photobiomodulation with the use of low-intensity Laser light therapy, which changes the
skin such as radiodermatitis during radiotherapy treatment. Methodology: This is an integrative
literature review research, using electronic material. With the purpose of synthesizing the results
obtained in research regarding the guiding question: Physiotherapy performance with the use of
Photobiomodulation in skin changes in the treatment of Women with Breast Cancer. Results: Of
the 7 articles used for results parameters, they demonstrated that the use of photobiomodulation
using low laser power can bring several benefits to a mastectomized patient, in terms of tissue
regeneration, in addition to preventing fibrosis, reducing the pain process and tissue death,
accelerating breast healing in addition to reducing the degree of radiodermatitis. Conclusion: It is
concluded that treatment with FBM significantly delays the onset and reduces the severity of
reactions caused by radiation, as well as the intensity of pain associated with specific toxicity.
Furthermore, our results depict a delayed need for supportive skin care intervention, which is a
potential economic benefit to minimize supportive skin care costs.

Keywords: Photobiomodulation, Physiotherapy, Skin, Mastectomy, Breast Cancer,
Radiodermatitis, Post-Operative, Healing and Rehabilitation.

INTRODUCAO:

O cancer de mama é uma patologia que mais acomete mulheres em todo o mundo, E um
tipo de doenca preeminente causada pela propagacdo decomposta de células anormais da mama
que forma um tumor com a potencialidade de invadir outros 6rgdos proporcionando lesdes nas
estruturas das células ductais e lobulares da mama, como também no tecido mamario adjacente e

sistema linfatico. Existem diferentes métodos de tratamento para o cancer de mama, que




aumentam a sobrevida devido ao desenvolvimento tecnolégico para o diagndstico e tratamento.
(ROCHA et al 2019).

O prognostico € de suma importancia, visto que ha diversos tipos de tumores
cancerigenos, e o tratamento se difere quanto a especificidade e grau de cada nédulo. Dentre as
principais linhas de tratamento estdo a cirurgia, a radioterapia, a quimioterapia e a terapia
hormonal. Segundo dados fornecidos pela Organizacdo Mundial de Satude (OMS), apontaram que
2,3 milhdes de mulheres foram diagnosticadas com cancer de mama em 2020. A doenga causou
685 mil mortes em todo 0 mundo. No mesmo ano, havia 7,8 milhdes de mulheres vivendo com
cancer de mama, (ROCHA et al 2019).

A cirurgia de menor complexidade é conhecida como tumorectomia que é a retirada do
tumor, é realizada de modo que preserve 0 maximo possivel de tecido mamario. J4 a mastectomia
€ o processo padrdo para a retirada do nodulo maligno e “areas acometidas”, o procedimento
cirdrgico visa a retirada total da glandula mamaria associada a um carcinoma ampliando as
chances de desenvolver complicacBes fisicas e funcionais, tornando comum a aderéncia
cicatricial, seroma, diminuicdo do arco de movimento do ombro, rigidez articular, alteracdo de
sensibilidade e linfedema (ROCHA; et al 2019). Entre as técnicas cirdrgicas menos invasivas
utilizadas atualmente esta a quadrantectomia em que se remove apenas um quarto da mama, ha

excisdo do tumor com margens de seguranca; (OLIVEIRA, et al 2010).

A radioterapia € um tratamento que usa radiacao ionizante, produzida por aparelhos ou
emitida por radioisétopos naturais e é feita em regime ambulatorial. A dose total é fracionada em
aplicacBes diarias em um periodo de até dois meses. Sua indicacdo ao tratamento do cancer
ocorre em trés circunstancias: ndo ha outro tratamento curativo ou a terapia alternativa é
considerada téxica ou como funcdo paliativa em casos avancados. Tem como finalidade a
interrupcao do crescimento e reproducédo de células cancerosas e normais. (LORENCETT]I,2005).
Por meio da radiacdo o tecido normal pode sofrer alteracdes, provocando efeitos colaterais que se
baseiam no tipo de cancer, as caracteristicas do individuo e a quantidade aplicada da radiacdo. A
radioterapia pode ocasionar diversos efeitos colaterais, dentre eles podemos citar alteractes

cutaneas, dores, fadiga, ansiedade, confusdo, medo, desejo de isolar-se, choque emocional e a




mudanca na rotina, ja que este paciente passa a ter a sua condi¢do de mobilidade comprometida.
(LORENCETTI, 2005).

Independente da técnica cirlrgica a cicatrizacao é o processo pelo qual um tecido lesado é
substituido por tecido conjuntivo vascularizado. As fases de cicatrizacdo de uma lesdo de pele
suturada incluem migracdo de neutréfilos para as margens da incisao, resposta inflamatéria aguda
em cada lado da incisdo, ocasionando edema, rubor e dor local. Em seguida, os macrofagos
infiltram a incisdo e destroem a fibrina, que faz com que haja invasdo de tecido de granulacéo e
espessamento da camada epitelial. (OLIVEIRA, 2010).

Muitas mulheres apresentam efeitos colaterais no sistema tegumentar, onde cerca de 90 a
95% delas apresentam alteragdes cutaneas. A radiodermite é conhecida como uma das principais
alteracdes decorrente da exposicdo a radiacdo ionizante. Ela causa uma inflamagédo na pele que
gera prejuizo nas células basais, que se proliferam rapidamente e uma vez lesionadas geram um
atraso no reparo tecidual. Essas lesdes podem se manifestar de diferentes formas, como um
eritema no qual podera ser com ou sem prurido, descamacéo, alteracbes na imagem corporal, dor
e ate necrose do tecido. (SANTOS;et al 2023).

No que tange a funcionalidade das mulheres, algumas limitagdes podem ser observadas
como a fibrose radioinduzida e retracdo tecidual, que ird limitar a amplitude de movimento do
membro superior acometido, quadro algico, visto que estas limitacfes funcionais estardo mais

acentuadas de acordo com o maior grau da radiodermite. (SANTOS;et al 2023).

Durante todo o processo do tratamento é essencial a presenca de uma equipe
multiprofissional, da qual o fisioterapeuta também faz parte e atua desde a prevencdo até a
reabilitacdo das disfuncdes que acometem essas mulheres. No pds-operatorio o tratamento
terapéutico € essencial para a reabilitacdo da salde da mulher. Entre as condutas fisioterapéuticas
para tratar as disfuncdes procedentes do tratamento do cancer de mama, a fotobiomodulacéo, é
uma terapéutica expoente. Ela consiste na irradiacdo de luz ndo ionizante e € dividida de acordo
com seu comprimento de ondas em vermelho visivel ou infravermelho (vermelho visivel (622-
780 ou infravermelho (780 a 1.500 nm) (ROCHA,; et al 2019).




A fotobiomodulagdo € um recurso no tratamento fisioterapéutico podendo ser usado no pdés-
operatério imediato para minimizar as complica¢fes ocasionadas da mastectomia, oferecendo
uma aceleracdo no processo de cicatrizagdo e melhora na qualidade de vida das mulheres
mastectomizadas (ROCHA,; et al 2019).

Tendo em vista a relevancia das alteracGes de pele, a presente revisdo tem o objetivo de
analisar os efeitos da fotobiomodulacdo nas alteragdes de pele de mulheres submetidas ao

tratamento do cancer de mama.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa de revisdo integrativa da literatura, através do levantamento
com material eletronico. Tendo em vista a finalidade de sintetizar os resultados obtidos em
pesquisa acerca da questdo norteadora: Atuacao da Fisioterapia com o uso da Fotobiomodulagédo

nas alteracdes de pele em tratamento de Mulheres com Cancer de Mama.

A pesquisa foi realizada na base de dados Scielo, PubMed, PEDro, Google Académico,
Organizacdo Mundial de Saude (OMS), Instituto Nacional do Cancer (INCA), Biblioteca Virtual
de Saude (BVS) e livros. As palavras chave utilizadas para filtrar os resultados foram:

29 ¢¢

“oncologia”, “fisioterapia”, “fotobiomodula¢dao”, "dor”,pele”,“cancer de mama” e seus
respectivos descritores em inglés: “oncology”, “physiotherapy”, “pain” skin” e , “Breast cancer”.
Foram utilizados como carater de inclusdo artigos publicados nos Gltimos 10 anos relacionados a
fisioterapia oncoldgica, fotobiomodulacdo e alteracbes de pele no tratamento de mulheres com
cancer de mama e como carater de exclusdo artigos que abordassem outros canceres que nao
fosse o cancer de mama e que ndo associassem a cicatrizacdo e alteracdes de pele por meio da

fotobiomodulacéo.

RESULTADOS E DISCUSSAO




ALTERACOES E

ANO/AUTOR | OBJETIVO | METODOLOGIA | COMPLICACOES | RESULTADO | CONCLUSAO
DE PELE
Avaliar a Mulheres com Feridas cirUrgicas, Melhora em O laser de
S idade de 30 a 50 N C A maneira precoce
incidéncia e . cicatriz, deiscéncia e toda a
anos que realizaram pode
prevaléncia de reconstrucéo necrose. cicatrizacdo proporcionar
mamaria imediata. . recuperacéo
seromas, . considerando a AL
Os seguintes mais rapida no
deiscéncias, pardmetros foram mudanca da pos-operatorio
infeccdes e utilizados: vascularizacio de mastectomia,
¢ comprimento de 630, favorecendo o
necrose No onda (nm) 808; area a espessura, a retorno
OLIVEIRA & Gs-operatorio do feixe 0,03 flexibilidade e a funcional,
NASCIMENT | P50P (cm2); duracéo da reducgdo da dor e
0/2022 de exposicao (s) 20; pigmentacéo. volta as
x energia radiante (J) atividades de
reconstrucgdo .
2 por ponto com forma mais
mamaria. espessamento de 1 rapida e ativa.
cm entre 0s pontos;
ndmero de pontos
irradiados —
variavel; exposicédo
radiante (J/cm2) 66;
técnica de aplicacdo
pontual.
Analisar os Relato de caso de Pele fina, sensivel, Melhora da O tratamento
efeitos da paciente com 50 pouca elasticidade, I fisioterapéutico
. ; " . aparéncia e
fisioterapia anos cancer de aderéncia com o uso da
sobre mama esquerda, periciatricial, pele elasticidade da | fotobiomodulag
revitalizacdo complicacgdes pos- acastanhada. do retrata
A L . pele com .
da pele pés- operatdria evoluida fielmente os
mastectomia para retirada de formacéo de resultados
radical. prétese. Realizada a reqa cutinea e alcangados
fotobiomodulacdo preg através do
PAINES. ET por Laser com aumento da impacto sobre
ALL /20’23 comprimento de eSDESSUTA € os efeitos da
onda de 660nm, P cicatrizacdo da
técnica pontual a vitalidade da pele, garantindo
1cm de distancia . a realizacdo de
pele e mamilo
em cada ponto, uma nova
poténcia de 2 J/cm2 mais cirurgia de
, por 60 segundos, . reconstrugéo
. . centralizado. L
aplicado em &reas mamaria.
de aderéncia e pele
fina, com menor
elasticidade.
Avaliar a 120 pacientes com Radiodermite No final da Os resultados
eficicia da Cancer d? Mama Radioterapia a deste estudo
submetidos a
ROBIJNS, terapia de Radioterapia ap6s gravidade das mostram que a
CENSABELA, fotobiomodula mastectomia. Os reacOes cutneas | fotobiomodula
ET ALL/ 2018 pacientes foram ¢ ¢

¢ao (FBM) na

prevencao da

randomizados para
0 grupo de terapia a
laser (LT) ou

diferiu

significativamen

do (FBM) é uma
ferramenta




Radiodermite
aguda em
pacientes com
cancer de
mama (CM)
submetidas a

Radioterapia.

placebo, com 60
pacientes em cada
grupo. Os
tratamentos com
laser ou placebo
foram aplicados 2
dias por semana,
imediatamente ap0s
a sessdo de terapia,
iniciando no
primeiro dia de
terapia. A
fotobiomodulacio
(FBM) foi entregue
na faixa
infravermelha
(808-905 nm) com
densidade de
energia fixa (4 J/
cm2).

te entre os dois
grupos com uma
porcentagem
maior de
pacientes
apresentando
RTOG grau 2
ou superior (por
exemplo,
descamacéo
Umida) no grupo
placebo (30%
vs. 6,7%, para o
grupo placebo e
laser,

respectivamente

eficaz para
prevenir o
desenvolviment
0 de
radiodermite
aguda de grau 2
ou superior em
pacientes com
cancer de
mama. Além
disso, também
reduz os
sintomas dos
pacientes
relacionados a

radiodermite.

Avaliar o
efeito da
fotobiomodula
¢do na
prevencao
e/ou
tratamento da

Tipo de intervencdo
Revisdo sistematica
de ensaios clinicos
randomizados ou
nao randomizados,
com o uso da
Fotobiomodulacéo

Radiodermite

Foram incluidos
sete ensaios
clinicos.
Pacientes com
cancer de mama
que receberam a
fotobiomodulag

Os resultados
desta revisdo
sistematica
sugeriram que a
Fotobiomodulag
do pode reduzir
a Radiodermite

radiodermite para prevencéo de do (FBM) grau 3 e a dor.
aguda em radiodermite: 0,15 desenvolveram No entanto,
pacientes ou 4 Jcm2, com. A mais houve
oncoldgicos irradiancia variou radiodermite evidéncias
submetidos a entre 44,6 e 168 (RD) grau 1 do fracas para
AGUIARA,GU | radioterapia. mW/cm2e um gue o grupo apoiar a
ERRA B, ET comprimento de controle. A indicacdo de
AL/2021 onda de 590-905 fotobiomodula¢ | Fotobiomodulag
dependendo do tipo do (FBM) do para
de laser. parece prevenir prevenc¢do ou
a radiodermite tratamento de
(RD) grau2e Dermatite
grau 3 com devido as
gualidade de fragilidades
evidéncia muito | metodoldgicas
baixa. dos estudos
avaliados e a
baixa qualidade
das evidéncias.
. Fornecer uma | 253 mulheres foram Radiodermite Os autores Ha evidéncias
SEITE, L o e
BENSADOUN, visdo geral dos mclmqas no_es}udo, sugerem que a da eflcaua da
diferentes apos excisdo terapia a laser | fotobiomodulag
ET AL/2017 . x
tipos de tumoral, pode ser do (FBM) na




radiodermatite

mastectomia parcial

iniciado apos

prevencao e na

ROBIINS,
CENSABELA,
ET ALL/ 2016

induzida por ou total. A terapia apenas algumas cura da
radio e de luz de baixa sessOes de radiodermatite
quimioterapia intensidade Laser radiacéo e antes aguda. Nas
combinada e (LLLT), também do aparecimento | radiodermatites
destacar as conhecida como do eritema ou crénicas, 0
evidéncias fotobiomodulacio mesmo apds 0 | tratamento com
para manejo e (FBM) ou “soft aparecimento do lasers
tratamento. laser” (luz vermelha eritema. O vasculares,
ou infravermelha, tratamento principalmente
poténcia<l5mWw). mostrou-se laser de corante
indolor e pode pulsado, com
ser praticado pulsos de curta
trés vezes por duracdo, tem se
semana, antes mostrado eficaz
ou depois da e com excelente
sessdo de tolerancia,
radioterapia. induzindo
melhor
qualidade de
vida aos
pacientes.
Realizar uma Foi investigada a Radiodermite Os resultados Esta revisdo
revisao da eficaciado LLLT desse estudo mostrou que a

literatura para
demonstrar as
evidéncias
cientificas
disponiveis
gue apoiam ou
contra-
indicam a
aplicabilidade
da terapia de
luz de baixa
intensidade
Laser (LLLT)
no campo dos
cuidados de
suporte para
pacientes com
cancer de
mama.

como tratamento
para Radiodermite
em pacientes com
cancer de mama.
Dois grupos de
pacientes com
cancer de mama
submetidos a
regime de
Radioterapia
idéntico apos
mastectomia foram
comparados,38
pacientes foram
tratados com LLLT
quinzenalmente (6
sessdes) A LLLT
foi administrada aos
pacientes por um
laser de diodo na
faixa infravermelha
(808-905 nm) com
densidade de
energia fixa (4
Jiem2). A
gravidade da
Radiodermite foi
avaliada antes do
inicio da terapia e
ao final da terapia
de acordo com 0s

criterios :Radiation

mostraram ao
final da
Radioterapia
houve uma
significativa
diferenca entre
dois grupos,
mais paciente
do grupo de
controle
comparados ao
gurpo tratado
com LLLT
desenvolveram
RD grau 2,
sugerindo que
LLLT é uma
opcéo
promissora para
0 manejo dos
efeitos
colaterais
relacionados ao
tratamento da
radiodermite no
cancer de mama

terapia de luz de
baixa
intensidade
Laser (LLLT)
tem potencial
para se tornar
uma nova
modalidade de
tratamento no
cuidado de
suporte de
pacientes com
cancer de
mama.




Therapy Oncology
Group (RTOG).

STROUTOS,
CHATZIKONS
TANTINOU,
ET ALL/2017

Avaliar o
papel benéfico
da (FBM) na
prevencao/red
ucdo e
intensidade da
dor da (RD)
durante a RT
do céncer de
mama.

Um grupo de 70
pacientes, sendo 25
constituindo o
grupo (FBM) e os
45 restantes
recebendo (RT)
sem (FBM)
adicional. Os
pacientes tratados
com FBM
receberam
tratamentos usando
uma sonda cluster
LED de 69 diodos -
34 x 660 nm mais
35 x 850 nm,
1390mW, LED
classe 2M. O
tratamento foi
administrado 20 a
30 minutos antes da
RT, duas vezes por
semana, comegando
com o inicio do
(WBI). Foi aplicado
empiricamente nos
locais mais
sensiveis da pele
onde a gravidade
das toxicidades
cutaneas € maior,
ou seja, prega
mamaria e axila.

Radiodermite

O graude RD
foi
significativamen
te menor no
grupo de
tratamento com
FBM em
comparacao
com o grupo de
controle. Em
relacdo a
sintomatologia
dolorosa, 15
pacientes (60%)
do grupo
fotobiomodulag
ad (FBM) nédo
relataram dor ao
final da RT, 5
pacientes (20%)
relataram dor na
EVA2e5
(20%) na EVA
3.

Os autores
conseguiram
mostrar que a

FBM reduz

significativamen
te a incidéncia
e a gravidade do
DR, resultando
em uma
diminuicdo na
incidéncia de
interrupcdo do
TR.
Confirmando
um impacto
positivo na
escala de
toxicidade,
reducdo do nivel
de dor e
diminuicdo do
custo dos
cuidados com a
pele.

LEGENDA: FBM: Fotobiomodulacdo; LT: Laser Terapia; CM: Céancer de Mama; RTOG:
Grupo de Oncologia de Radioterapia; RD: Radiodermatite; LLLT: Terapia de Luz de Baixa
Intensidade de Laser; LED: Diodo Emissor de Luz; RT Radioterapia; WBI: Irradiacdo de Toda a
Mama; NM: Nanémetro.

O objetivo desta revisdo bibliografica foi analisar os efeitos da fisioterapia no tratamento

de mulheres diagnosticadas com cancer de mama, através de fotobiomodulacdo com o uso de

terapia de luz de baixa de intensidade de Laser, que apresentaram alteracfes na pele como

radiodermite durante o tratamento de radioterapia.

A presente revisdo teve como objetivo analisar os efeitos da fotobiomodulagdo nas

alteracbes de pele de mulheres submetidas ao tratamento do cancer de mama. De acordo com
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Oliveira et al (2022) que avaliaram a incidéncia e prevaléncia de seromas, deiscéncias, infecgoes
e necrose no pos-operatorio de reconstrucdo mamaria a fotobiomodulacdo € um recurso no
tratamento fisioterapéutico que vem sendo usado no poés-operatério imediato e pode minimizar
complicagbes da mastectomia. (BJORDAL et al,2006 ; ROCHA; et al 2019). Nesse sentido, 0
autor e seus colaboradores selecionaram mulheres com idade entre 30 e 50 anos que realizaram
reconstrucdo mamaria. De acordo com o protocolo do estudo, a primeira intervencao foi realizada
ainda no centro cirdrgico imediatamente ap6s a cirurgia. Para a fotobiomodulacéo, o aparelho foi
aplicado com plastico filme, bem rente e a ponteira higienizada com alcool 70° ou clorexidina
alcodlica, encostando na ferida operatéria perpendicular e sem pressionar. Os resultados desse
estudo apontaram que o laser de maneira precoce apresentara estimulo da microcirculagéo,
acarretando no aumento da vasodilatacdo; aumentando a velocidade de regeneracdo das fibras
nervosas; aumento do tecido de granulagéo; neoformacéo de vasos sanguineos e regeneracdo dos
vasos linfaticos. Na literatura, observa-se que os efeitos do laser de baixa intensidade
apresentaram efeitos locais em menos de 24 horas, como aceleracdo do processo cicatricial,
reducdo da formacdo de edema, reducdo da opoptose celular. Consequente a isso, observa-se
melhora da qualidade da cicatriz, proporcionando uma recuperacao mais rapida no pos operatério
de mastectomia, favorecendo o retorno funcional. (BJORDAL et al, 2006 ; ROCHA; et al 2019).

Paines et al (2023) avaliaram um caso de paciente com 50 anos diagnosticada com cancer
de mama a esquerda com complicagdes no pds-operatorio evoluindo para seroma seguido de
necrose na regido inframamaria e na regido de transcri¢do entre o quadrante superior e inferior
externo, com consequente exposicdo da protese esquerda levando a retirada da protese e
desbridamento cirdrgico dos tecidos desvitalizados. Observou-se entdo, os efeitos da fisioterapia
sobre revitalizacdo da pele pds-mastectomia radical, visando a melhora da qualidade de vida da

paciente, autoimagem corporal e funcionalidade para o retorno as atividades de vida diaria.

A fisioterapia foi iniciada 6 meses ap0s a intervencdo cirtrgica de retirada da protese,
realizada duas vezes na semana, com duracao de 50 minutos cada sessdo por 8 semanas, visando
como objetivo inicial uma futura reconstru¢cdo da mama. Mediante reavaliacdo fisioterapéutica
iniciou-se um novo protocolo de intervencdo com o objetivo de melhorar a qualidade e
elasticidade da pele, usando a Fotobiomodulagéo por laser com comprimento de onda de 660nm,

técnica pontual, poténcia de 2 J/cm2, por 60 segundos, aplicado em areas de aderéncia e pele
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fina, com menor elasticidade. Associado a aplicacdo de Laser, realizou-se terapia manual. Apos o
final das 8 semanas foi possivel observar a melhora da aparéncia e elasticidade da pele com
formacdo de prega cutdnea e aumento da espessura e vitalidade da pele e mamilo mais
centralizado. Acredita-se que 0 processo de cicatrizacdo da pele utilizando o Laser de baixa
poténcia atua diretamente na modulacdo de mediadores inflamatorios, proliferacdo celular,
modifica¢fes endoteliais e diminuicdo do infiltrado inflamat6rio e que os efeitos podem estar
presentes tanto nas fases de reparo, quanto regeneracdo do tecido, além da prevencdo de fibrose,
reducédo do processo algico e morte tecidual. (HUANG et al. 2011; COURTOIS et al. 2021).

No relato de Robijns et al (2018), os autores descrevem que a Fotobiomodulacdo é uma
opcdo de tratamento ndo invasivo usada para estimular a cicatrizacdo de feridas e reduzir
inflamacéo, edema e dor. Este estudo buscou avaliar a eficacia da terapia de fotobiomodulacéo na
prevencdo da radiodermite aguda em pacientes com cancer de mama submetidas a radioterapia
através de uma revisdo de literatura. O tratamento com laser foi realizado com 60 pacientes,
aplicados 2 dias por semana, imediatamente ap0s a sessdo de terapia, desde o primeiro dia. A
FBM foi entregue na faixa infravermelha (808-905 nm) com densidade de energia fixa (4 J/
cm2). Os resultados deste estudo mostraram que a FBM ¢é eficaz para prevenir o desenvolvimento
de radiodermite aguda de grau 2 ou superior em pacientes com cancer de mama. Em 2016,
Robijns ja& havia realizado uma em revisdo de literatura sobre as evidéncias cientificas da
aplicabilidade da terapia de luz de baixa intensidade Laser (LLLT) no campo de cuidados no
suporte para pacientes com cancer de mama, onde concluiu que essa poderia se tornar uma nova

modalidade promissora no tratamento de cuidados da radiodermite.

Seité et al (2017), em seu artigo tiveram como objetivo uma revisdo de uma visdo geral
dos diferentes tipos de radiodermatite induzida por radio e quimioterapia combinada e destacam
as evidencias para manejo e tratamento. A radiodermatite aguda é uma queimadura que varia em
gravidade e sdo classificadas em trés niveis; grau 1 (eritema leve), grau 2 (descamacdo seca) e
grau 3 (descamacdo Umida grave). Embora as maiorias das reacGes agudas de radiodermatite
desaparecam apos 2 a 3 semanas, algumas reacdes persistem e podem causar complicagdes como
atrasos no tratamento, diminuicdo do apelo estético e reducdo da qualidade de vida. Nesse estudo

conclui-se que uso da fotobiomodulagdo de forma preventiva e curativa da radiodermite aguda
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reduziu com tratamentos imediatamente apds a radioterapia para cancer de mama. Observa-se na
literatura que FBM demonstra uma resposta positiva na melhora da radiodermite em relacdo a
reducdo da dor, melhora da qualidade de vida e do aspecto da pele (GASTON et al ;1999;
AGUIAR, et al; 2021). Neste estudo Seité, et al (2017) forneceu uma ampla visdo dos diferentes
tipos de radiodermite e destacou as evidéncias para manejo e tratamento com o uso da terapia de
luz de baixa intensidade do laser. Foram incluidas no estudo o total de 253 mulheres apos a
excisdo tumoral, mastectomia parcial ou total.

Pode-se observar que o estudo apresentou as evidéncias crescentes que apoiam as diferentes
estratégicas no tratamento de radiodermites, desde ao uso diario de dermocosméticos no inicio da
radioterapia até a eficacia da FBM na prevencdo e cura das radiodermatites agudas. Ja o
tratamento para as radiodermatites cronicas foi mencionado através de lasers vasculares,
principalmente laser de corante pulsado, com pulsos de curta duracéo, tem se mostrado eficaz e

com excelente tolerancia, induzindo melhor qualidade de vida as pacientes com cancer de mama.

Aguiar, et al (2021) relata ser a primeira revisao sistematica para avaliar o uso de FBM
em pacientes submetidos a Radioterapia que trataram a prevencdo da radiodermite por meio da
FBM. Tendo em vista que os resultados da meta-analise dos ensaios clinicos, sugeriram um efeito
significativo com o uso da FBM na prevencéo de radiodermite de grau 3. Este estudo relatou que
a FBM usa fontes de luz ndo ionizantes préximas ao espectro visivel ou infravermelho (600—1000
nm) que utiliza o fendmeno fisico de emisséo estimulada para criar um feixe capaz de penetrar
nos tecidos e ativar processos celulares para prevencdo ou tratamento de lesdes, modulando
mecanismos inflamatdrios e promovendo a cura (ROBIINS et al., 2017; ROBIIJNS e LAUBACH,
2018; ZECHA et al., 2016). A fisiopatologia da radiodermite aguda demonstra que a radioterapia
produz estresse oxidativo que compromete a estrutura e 0 DNA das células epidérmicas e
dérmicas, levando a lesdo tecidual imediata e ao aumento do recrutamento de citocinas
inflamatdrias a cada sessdo de radioterapia. (SINGH et al., 2016; KOLE et al., 2017; WEI et al.,
2019). Podemos observar nesta revisdo que os estudos incluidos indicaram o beneficio potencial

da FBM no manejo de toxicidades em mulheres com cancer de mama.

O objetivo do estudo de Robjins et al (2016) foi revisar na literatura e demostrar

evidéncias cientificas que indicam e contraindicam a aplicabilidade da terapia de luz de baixa
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intensidade Laser (LLLT) nos cuidados de suporte a pacientes com cancer de mama. Foram
avaliados 38 pacientes por 6 sessdes, administrado laser de diodo na infravermelha(808-905nm)
com densidade de energia fixa (4J/cm2). Os resultados mostraram que a LLLT é capaz de
aumentar a migracao, proliferacdo e metabolismo celular. A LLLT reduz significamente a
incidéncia e gravidade da Radiodermite em pacientes com cancer de mama tratados com
radioterapia (DeLand et al, 2007).

No estudo de Stroutos, et al (2017) foi possivel avaliar o papel benéfico da FBM na
prevencdo e reducdo da dor da RD durante a Radioterapia do cancer de mama. Sabe-se que varios
fatores afetam o aparecimento e a gravidade da RD, incluindo a técnica de RT, o tamanho da
mama, o volume irradiado, a dose total e diaria do tratamento, a terapia sistémica, a extensdo da
cirurgia e a radio sensibilidade da pele (BREMER, et al 2016; SHILLINGTON, et al 2005). No
entanto, apesar das diretrizes de cuidados com a pele geralmente aceitas (BENSADOUN, et al
2013; BOLDERSTON, et al 2006), a profilaxia e 0 manejo da radiodermite ndo sdo totalmente
compreendidos devido a escassa disponibilidade de evidéncias de alta qualidade sobre os agentes
utilizados na pratica clinica. Neste ponto, a FBM esta ganhando impulso como uma abordagem
profilatica e terapéutica promissora no tratamento da RD. Estudos in vivo e in vitro sugerem que
a FBM com duracéo e fluéncia especificas do pulso de (LED) regula positivamente a sintese de
procolageno e regula negativamente a expressdo da metaloproteinase da matriz dérmica,
mediando assim a cicatrizacdo de feridas, representando uma agdo anti-inflamatéria por meio da
reducdo da apoptose e da necrose celular (WEISS, et al 2004; WHELAN, et al 2001), O papel
benéfico da FBM como modalidade de suporte no tratamento do linfedema pos-mastectomia esta
bem estabelecido com base em fortes evidéncias (OMAR MTA, et al 2012; SMOOT B, et al
2015). Com base no estudo pode-se confirmar que a aplicacdo da FBM usando LED antes da
Radioterapia em pacientes com cancer de mama parece ter um duplo efeito benéfico, na reducao
da gravidade da radiodermite e na melhora da intensidade da dor devido a toxicidade cutanea

induzida pela radiacéo.

CONCLUSAO
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Com base na andlise de dados, conclui-se que o tratamento com FBM atrasa
significativamente o aparecimento e reduz a gravidade das reacOes cutaneas induzidas pela
radiacdo, bem como a intensidade da dor associada a toxicidade cutanea. Além disso, 0s
resultados da atual revisdo retratam uma necessidade precoce de intervencdo de suporte de
cuidados com a pele, o que é um beneficio econdmico potencial ao minimizar os custos de
cuidados de suporte com a pele.

Quanto a atuacdo da FBM na cicatrizacdo, conclui-se que existem impactos positivos
sobre os efeitos da cicatrizacdo da pele em pacientes em tratamento de cancer de mama,
garantindo retorno funcional e volta para as atividades de vida didria de forma mais rapida e
efetiva.

Tendo em vista as alteracfes da pele de mulheres submetidas ao tratamento do cancer de
mama, 0s estudos analisados nesta revisdo mostraram que a FBM tem possibilidade de ser tornar
um recurso terapéutico no tratamento imediato com cuidados com a pele de pacientes com cancer

de mama.
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