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A cicatrização de feridas e a reparação de tecidos

são processos complexos que envolvem uma série

dinâmica de eventos. As feridas cirúrgicas (FC) são

classificadas como agudas por serem intencionais e

planejadas; seu fechamento pode ser por primeira,

segunda ou terceira intenção. A deiscência de FC é

uma complicação em que as margens da incisão

são separadas, com ou sem exposição dos tecidos

subjacentes, podendo tornar-se complexa e crônica

com complicações na cicatrização.

A fotobiomodulação (FBM) consiste na irradiação de

células com fonte de luz não ionizante em

determinado comprimento de onda, que pode levar

a ativação de componentes celulares e promover

reações fotoquímicas e fotofísicas que alteram o

metabolismo celular, resultando no alívio da dor ou

inflamação, imunomodulação, cicatrização de

feridas e regeneração de tecidos

Jovem de 23 anos, sem comorbidades, apresentou

deiscência da ferida cirúrgica após 10 dias da

cirurgia associada a fístula de drenagem sinovial.

Foi encaminhada ao ambulatório de laserterapia

para avaliação e tratamento. Apresentava tala

gessada com pequena abertura no local da lesão.

Iniciou-se o tratamento com terapia fotodinâmica

associada ao Vacumlaser, por três sessões ( a cada

72 horas). Após esse período, optou-se pela FBM

local e sistêmica com comprimentos de onda 660nm

e 808nm. Para FBM local foi aplicado por contato

pontos equidistantes de 2 cm, 660nm no leito da

ferida e 808nm ao redor da lesão com doses de 2J e

3J por ponto para o laser vermelho e infravermelho,

respectivamente. O número de pontos foram

diminuindo conforme a ferida cicatrizava. A

irradiação sistêmica foi realizada inicialmente na

artéria radial por 60 minutos e após a retirada do

gesso, na artéria poplítea e tibial anterior por 30

minutos.

Após as sessões foram realizados curativos 

primários com polihexanida + betaína em gel. 

Após oito dias observamos uma diminuição da

profundidade do leito da ferida, do eritema e da

inflamação do tecido ao redor com delimitação das

bordas da ferida; bem como o clareamento da pele.

A evolução da cicatrização da ferida seguiu suas

etapas de fechamento por segunda intenção e

remodelação tecidual com rapidez e sem gerar

deformidade na região afetada.

Para que uma terapia tenha os resultados

esperados, é necessário que várias situações

limitantes sejam superadas, como por exemplo a

infecção, presença de tecido inviável, falta de

circulação e situação desfavorável do paciente

como um todo, são algumas das limitações
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