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INTRODUGAO

Desde que seres vivos se desenvolveram sob a interferéncia da luz
solar, ndo é surpreendente que tenham desenvolvido certa variedade de
comportamentos fisiolégicos compativeis com as caracteristicas espectrais
da mesma e, ainda, com as suas variagdes didrias e sazonais. Respostas .
bioguimicas sutis, em organismos dependentes da luz solar, ou de seus
equivalentes artificiais, tém sido descobertas lentamente. Efeitos diretos
(reagbes fotoquimicas na intimidade celular) e indiretos (mediante um sinal
neural ou neuroendécrino, mediado por uma célula fotorreceptora) séo
conhecidos em grande nUmero. Como exemplo dos primeiros, citam-se:
fotossintese, bronzeamento da pele e sintese da vitamina D. No segundo
caso, é patente a intervengdo da luz no processo de maturagdo ovular

mediante regulagéo hormonal.

O emprego sistematico da luz, no tratamento de varios processos
patolégicos, resulta do conhecimento de sua intsragdo com o tecido, sujeita
a inOmeras variaveis. Varias fontes luminosas, além da solar, tém sido
utilizadas em estudos referentes a interagao da luz com o ser vivo. O laser

inclui-se entre elas.

Em geral, a luz artificial guarda as mesmas caracteristicas da natural
ou solar, o que se entende, faciimente, pelo fato de 0s processos intrinsecos
de sua produgéo serem idénticos em ambos os casos: a luz é proveniente

de desexcitagéo eletrdnica, espontanea e desorientada.

Para certos seres vivos, 0 contato com a luz de diferentes [Ampadas
nao representa contato estranho aquilo que he é natural. Sem ddvida,
atualmente, ficamos mais tempo expostos a luz do que o faziam nossos
ancestrais.



O laser, enquanto luz, guarda caracteristicas intrinsecas par-
ticulares, nédo encontradas na luz solar ou proveniente de ldmpadas conven-
cionais. Portanto, a "luz" laser representa um elemento estranho ao ser vivo,
depreendendo-se que tal radia¢éo pode desencadear processos diferentes
como resposta desse organisma.

A luz visivel, os Raios X, Gama, Infravermelho e Ultravioleta, as
ondas de radio e outros séo fendmenos fisicamente idénticos. Todos sio,
basicamente, ondas eletromagnéticas de diferentes comprimentos de onda.
O laser também é uma onda eletromagnética. A conscientizagao dessas
semelhangas e disparidades entre luz comum e luz laser é que, certamente,
auxiliard no entendimento da farta casuistica da "laserterapia’, cuja
popularizagdo desenfreada ndo permite separar, com facilidade, os casos
cientfficos daqueles onde impera o sensacionalismo.

O laser € algo novo em todos 0s sentidos. Nao pode ser comparado
a um simples tipo de 1dmpada desenvolvida para substituir outra, obsoleta.

As aplicagGes advindas da sua descoberta sao novas.

No inicio do século (1917), EINSTEIN elaborou a teoria da emisséao
estimulada, que constitui a base fisica do "efeito" laser (1). Em 1940,
FABRIKANT observou que a intensidade de uma fonte de luz poderia ser
aumentada com a aplicagdo dessa teoria. Em trabalhos simulténeos e
independentes, WEBER & TOWNES e BASOV & PROKHOROV (1953-54),
desenvolveram os principios que regem o uso de emissao estimulada para
geragéo € intensificagéo de ondas eletromagnéticas, sugerindo que seus
principios bésicos poderiam ser aplicados a amplificagao da luz. Surge o
termo LASER ( "light amplification by stimulated emission of radiation" ) (2).
Em 1960, o primeiro aparelho foi concebido por MALMANN - aser de rubi.
A partir de entdo, numerosos estudos se desenvolveram. O primeiro laser
de HeNe deve-se a JAVAN, em 1961,



Em 1966 tem-se o primeiro laser de COz em fase comercial, con-
cebido por PATEL em 1963 (3).

No Brasil, IVO KUHL foi pioneiro na utilizagéo de laser em cirurgia
otorrinolaringolégica, em 1975 (4).

O uso dos diferentes tipos de laser na area médica, como instrumen-
to cirdrgico ou de aplicagdo clinica, vem sendo incrementado, gragas aos
bons resultados praticos e ao desenvolvimento de base cientifica. No
contexto terapéutico, os mais conhecidos séo os de baixa poténcia, com
interesse especial nos de HeNe e diodo de AsGa: Al, gragas ao custo
relativamente baixo, manuseio facil e aprendizado simples. Também é
crescente o interesse pelos lasers de CO2, que séo classificados fisicamente
como cirdrgicos, e vém sendo adaptados, mediante sistemas des-
focalizadores, &s necessidades dagueles de baixa poténcia (3,5). Apesar de
seu custo elevado, sua vantagem sobre os de baixa poténcia é a rapidez
com que se obtém densidades de poténcia suficientemente altas, em areas

amplas de tratamento, com conseqglente redugao do tempo de aplicagao.

Resta o campo diagndstico, ainda desconhecido, no qual seu
emprego oferece grande esperanga para o futuro.

O uso de lasers em Medicina e Biologia abrange duas décadas.
Nesse tempo, ¢ laser adquiriu a reputagéo de uma das principais armas de
pesquisas em Citologia, Embrioclogia e Genética, por intermédio do qual se
pode manipular delicadamente os processos celulares mais intimos. Pode-
se dizer que ele se encontra no estagio de transigcéo na pesquisa médica.
Encontramo-nos, ainda, no periodo de entusiasmo com a abordagem das
diferentes alteragbes patoldgicas com o novo recurso. O objetivo das
pesquisas tem sido, essencialmente, determinar as principais caracteristicas
dos efeitos de seu emprego . A produgdo de efeitos bioldgicos seletivos



como decorréncia do efeito fisico "catalizador" vem ganhando terreno

paulatinamente.

Em nosso meio, a interagéo do Instituto de Fisica "Gleb Wataghin®
com a Disciplina de Otorrinolaringologia (ORL) da Faculdade de Ciéncias
Médicas (FCM) da Universidade Estadual de Campinas (UNICAMP) tem
propiciado estudos com resultados alentadores (3,6). A nivel da FCM
dispomos de uma sec¢do especial no Nucleo de Medicina e Cirurgia Ex-
perimental, destinada ao uso experimental do laser e, recentemente, a nivel
hospitalar, © Nucleo de Laser em Medicina, destinado & terapéutica nas
diferentes especialidades médicas.

O fendmeno fisico chamado laser apresenta alto grau de com-
plexidade quanto & teoria € a prética. Nao cabe, neste trabalho, nos
aprofundarmos em detalhes da teoria e esgotarmos o assunto. Respeitando
o trabalho dos especialistas na area, tentaremos apenas descrever um
modelo que favorega a compreenséo de todos os interessados.

Alta densidade de energia e grande capacidade de colimacgao,
sdo duas de suas propriedades passiveis de compreensao, sem que se faga
necessario desenvolver uma linguagem especial. Coerénciae ch.aveamen-
to rapido exigem mais, para o seu entendimento. Neste caso, é necessaria
uma descrigdo do processo de geragao do raio laser, partindo do compor-

tamento de atomos ou moléculas.

A emissdo de uma radiagdo eletromagnética sempre envolve um
centro emissor, que pode ser um simples elétron ou uma unidade mais

complexa, como um atomo ou uma molécula.

O centro emissor deve estar previamente excitado para que a
emissao ocorra, 0 que pode acontecer a qualquer momento, isto é, é
imprevisivel quanto ac momento exato de ocorréncia. Pode-se apenas



afirmar que a emiss&o ocorrera dentro de um tempo caracteristico de cada
sistema. Este grau de incerteza & extremamente importante para o processo
de geragao do raio laser.

A existéncia de um tempo médio, e ndo de um tempo fixo, para a
emisséo, faz com que a intensidade da radiagao emitida por um conjunto
de a&tomos previamente excitados, seja uma média ao longo do tempo. Esta
intensidade é menor do que a proveniente de um sistema de dtomos que
pode emitir simultaneamente, desobedecendo a regra de incerteza que

acabamos de estabelecer.

Ha, pois, um processo natural de emisséo, gerando luz cbmum. Por
outro lado, se pudermos ordenar artificialmente, no tempo ,as emissdes dos
diferentes centros, teremos umaluz nZo natural. Esta apresentara, ao menos
instantaneamente, uma intensidade muito maior do que a da luz natural.

Chamamos de emissdo espontdnea ao primeiro processo e de
emissao estimulada ao segundo.

A descricdo simples que estamos fazendo é parte de um complexo
tedrico, desenvolvido por EINSTEIN no inicio do século (1), e contém
indicagbes de como tornar pratica a emissdo estimulada. EINSTEIN
demonstrou, basicamente, que a emissao espontanea proveniente de um
atomo qualquer (parte de um sistema de muitos outros) pode ser o elemento
desencadeador de um processo de emissao estimulada. imaginando-se
um conjunto muito grande de atomos excitados e prestes a emitir espon-
taneamente, se este meio for atravessado por uma radiagéo (foton) havera
uma grande probabilidade de antecipagédc da emissdo. Além disso, um
mesmo féton pode estimular varios dtomos a emitir praticamente no mesmo
instante, antecipando a emissao esponténea e resultando numa intensidade
instantanea muito grande.



As emissBes estimuladas por uma radiacéo inicial seguem a mesma
diregéo, isto &, formam um feixe altamente colimado, dando origem ao raio
laser.

-

A coeréncia é outra propriedade dessas emissdes e tem
importéncia especial para eSt_e trabalho, da qual trataremos adiante.

Na construgao de um laser, os espelhos servem para aumentar a
probabilidade de os fétons, que desencadearao o processo de estimulagéo,
encontrarem atomos excitados no seu trajeto. Estéo dispostos de maneira
a refletirem a radiagdo sempre para o meio ativo. Dessa forma, refletem os
fétons estimuladores em direcéo ao conjunto de dtomos excitados, aumen-
tando a probabilidade de provocarem estimulos.

Outros elementos dos lasers servem ainda para classifica-los. Os
meios ativos sdo um deles. Um laser pode ser construido a partir de sélidos,
liquidos ou gases. Dai o falar-se em laser de Rubi, Nd:Yag, Arseneto de
Gélio, Corantes, HeNe, Argbnio, Excimers e outros. Para 0s usuarios,
importa saber que cada um gera radiagéo diferente em poténcia e com-

primento de onda (cor), ou em outras propriedades inerentes do laser.

Vale lembrar que a interagdo de diferentes lasers com tecido vivo
ou materiais em geral pode ser fundamentalmente diferente. Daf escolher-se
o0 equipamento adequado para uma determinada aplicacéo.

Coeréncia é a propriedade das emissdes estimuladas que surge
normalmente como um parémetro caracteristico de um campo de radiagao,
medindo o grau de organizagao microscopica do feixe, tanto espacial como

temporalmente.

A luz, como qualquer radiagio eletromagnética, poder explicada
através de um modelo ondulatério. Segundo este modelo, uma emissao de



luz é representada por uma onda finita que se propaga com velocidade muito
alta. Por exemlo, guando um atomo de nednio (Ne) desexcita-se, ha emisséo
de uma onda que deve medir cerca de um metro de comprimento e QUe
guarda uma distancia méxima entre picos de 6328 angstroms. Quando um
atomo de argbnio (Ar) desexcita-se, ha emissao de uma onda que também
mede cerca de um metro de comprimento, tendo distancia entre picos de
4880 angstroms (fig. 1) . Outras emissSes podem ocorrer, tanto dos atomos
de Ne como dos de Ar.

Fixando-nos em um tipo de dtomo, por exemplo o de Ne, se tivermos
um conjunto dele emitindo a radiagdo correspondente aos 6328 A (vermel-
ho), a onda emitida por um determinado atomo é independente da emitida

por um outro.

Fig.1. REPRESENTACAO DE DUAS DIFERENTES ONDAS
ELETROMAGNETICAS DE 4880 A e 6328 A.



Resultam ondas em todas as diregcdes e em tempos diferentes, néo
e ha coeréncia nas emissdes.

As emissdes provenientes de atomos estimulados por uma mesma
onda guardam, entre si, relagbes temporais e espaciais definidas. Os
maximos e 0s minimos de ondas diferentes coincidem, somam-se e resultam
em uma onda de grande intensidade. A somatéria pode ocorrer a partir de
qualquer ponto das ondas, ndo sendo necessaria a coincidéncia com o inicio
de duas ondas. A onda resultante pode ter até dois metros. Por sua vez,
esta resultante pode estimular uma nova emissdo, a partir de qualquer
ponto, resultando uma nova onda de até trés metros de comprimento, com
regides onde os méximos coincidem, caracterizando uma intensidade maior
do que 0 normal.
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Fig.2. FORMAGAO DE UMA ONDA COERENTE, A PARTIR DE ONDAS
SOMADAS EM FASE.



O processo ilustrado na figura 2 pode repetir-se muitas vezes e o

resultado sera uma onda gigante.

Devido & existéncia desse grau de interligagéo de ondas individuais
para formar uma onda Unica, dizemos que hd uma coeréncia no tempo e
no espaco. O grau de coeréncia medird, portanto, o grau de organizagao

existente na onda eletromagnética em questao.

Por esse conceito, a luz comum tem grau de coeréncia baixo,
numericamente proximo de zero e a luz laser, perto de um. Um feixe 100%
coerente seria aquele composto apenas por uma onda muito longa e que
persiste por um tempo relativaments longo. E o caso das ondas de TV ou
radio, intrinsecamente coerentes, por serem geradas através de dipolos
macroscopicos, & ndo por simples atomos ou moléculas, como as ondas
luminosas. Um feixe 0% coerente seria composto por muitos "trens de
ondas" de, no maximo, um metro de comprimento e que se propagam em
todas as diregdes. E fundamental observar que a diferenca entre as ondas
de radio e TV e as luminosas estd em como cada uma é gerada: por dipolo

macroscopico (antena) ou por simples atomo ou molécula (luz).

Num estudo da influéncia da luz sobre 0 ser vivo, as variantes

bioldégicas devem ser revistas em contraponto as variantes fisicas.

O revestimento externo (pele) da maioria dos seres vivos apresenta,
basicamente, 0s mesmos substratos histoldgicos sumarizados na figura 3,
cuja homogeneidade varia figeiramente conforme a natureza e espessura
da amostra. Constitui a protecéo natural do organismo, inclusive frente as
radiagdes luminosas que a atmosfera néo filtra. Trata-se de sistema com-

plexo fisica e quimicamente.

Interacéo das radiagdes luminosas com os substratos biolégicos,
comportamento optico da pels, pigmentos que intervém na absorgéo,
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Fig.3. ESTRUTURA HISTOLOGICA ESQUEMATICA DA PELA E ESPESSURA
DE CADA DE SEUS SUBSTRATOS

barreira melecular a maior psnetragéo e converséo da energia luminosa em
energia bioativa déo idéia da complexidade do sistema, e tem sido motivo
de in0meros trabalhos com o laser, mas com resultados ainda pouco

satisfatérios.
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Fig.4. FENOMENOS POSSIVEIS A INCIDENCIA DE UMA RADIAGAO
SOBRE A PELE.

A transmissdo da luz através dos tecidos é fungéo dos coeficientes
de absorgéo e difusdo do meio (pele). A difusdo é dependente da
heterogeneidade do tecido e do indice de refragdo de cada extrato. Este
fendmeno §, ainda, fungéo do comprimento de onda da luz incidente.

A luz, incidindo perpendicularmente sobre a pele, € parcialmente
refletida (4 a 7% do total de radiagdo incidente) dependendo da cor,
conforme estudo-experimental de ANDERSON (7). A percentagem absor-
vida penetra em seus extratos, submetendo-se ao processo de difuséo, até

11
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Fig.5. AGAO DE DIFERENTES COMPRIMENTOS DE ONDA SOBRE A PELE
HUMANA.,

a absorgéao final da onda energetica. O fenémeno é conhecido como
"scattering” (fig. 4) e interfere no alcance de maior ou menor profundidade,
além da concentragdo energética.
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FIG.6. DIFERENTES EFEITOS DAS RADIAGOES LASERS,DEPENDENDO
DA DENSIDADE DE POTENCIA E REGIME DE RADIAGAO.

Croméforos especificos, distribuidos no meio, somados ao coefi-
ciente de disperséo, promovem transmisséo da energia em niveis ligeira-
mente inferiores a 50% da energia incidente (7).

Os parémetros das radiagBes eletromagnéticas (comprimento de
onda e freqiiéncia) contribuem na penetragdo energética. O laser se com-
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porta igualmente. Na figura 5 tem-se ¢ esquema de absorgao dos diferentes
comprimentos de onda, extrapolavel aos lasers (3).

O resultado final, decorrente da incorporagéo energética, pode ser
sumarizado no esquema proposto por BOUENOIS (fig. 6).5.

Na fotobioativagdo, a penetragéo é importante. A agéo se busca
em camadas mais profundas, sem danos acs meios interponentes. O
entendimento do fendmeno e fundamental para previsbes de futuras

aplicagdes.
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Fig. 7 - ESQUEMA DE AGAO (7)
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A cadeia bioativa decorrente do uso de laser de baixa poténcia esta

esquematizada na figura 7.

O fotoproduto representa a célula, entendida como unidade tecidual
e constitul, assim, o primeiro momento real susceptivel a fotobioativagéo.
Tratando-se de elemento histoldgico rico em pigmentos especificos e
fotossensiveis, a barreira inicial a0 avango da onda eletromagnética é a

membrana celular,

O sistema membranoso celular € lipoprotéico, com quantidade
minima de carboidrato na membrana externa. As membranas intracelulares
tendem a ter maior proporgdo de proteinas. Duas camadas - protéicas
envolvem dupla camada lipidica. SINGER et al, (8) demonstraram que a
porgéo protéica penetra a camada lipidica, em diferentes niveis e graus,

conforme figura 8.

i

Fig.8. SECGAO ESQUEMATICA DA MEMBRANA GELULAR - MOLECULAS
PROTEICAS SAO PARCIALMENTE ENVOLVIDAS NA FASE LIPIDICA

15
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Fig.9. IMPRESSAQ ESQUEMATICA TRIDIMENSIONAL DE UM MODELO DE
MEMBRANA CELULAR (SINGER E NICOLSON, 1972) (8).

Os autores sugerem que porgdes protéicas ndo polares sao em-
bebidas pelo meio néo poiar, formado pelas cadeias hidrocarbbnicas das
moléculas lipidicas. Suas por¢des polares projetam-se da membrana para
0 meio aquoso, polarizade, que envolve ambas as faces.

A visdo panormica do conjunto esté representada na figura 9.

A rugosidade da superficie receptora tecidual, corresponde a
rugosidade da superficie membranosa celular, ultramicroscépica, receptora
da energia radiante (fotoproduto representado na figura 7).
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Podemos inferir que todas as varidveis envolvidas no processo da
absorgéo e transmisséo da energia proveniente do Laser de HeNe, a nivel
tecidual, séo validas a nivel celular.

Vale lembrar que a carga elétrica no interior da célula é negativa e,
no seu exterior, é positiva. A diferenga de potencial é o "potencial de
repouso”. A membrana celular é a sede desse potencial.

O modelo de membrana celular aceito € o de um mosaico. Ha
evidéncias de que algumas dessas moléculas protéicas possam mover-se
no plano da membrana e o modelo representado na figura 9 € conhecido

como modelo do mosaico fluido.

Na fisiologia celular, algumas proteinas da membrana podem agir
como receptores onde substancias especificas podem se ligar temporaria-
mente ou serem transportadas através da membrana. As vezes ofazem com
gasto de energia metabdlica (quebra de ATP), propiciando o transporte

ativo.

Sao as diferentes bombas que geram o potencial de repouso (a mais
estudada é a de Na+/K+) (8).

As bombas constituem os canais de entrada e saida de substancias
necessarias & homeostase celular, associadas aos processos de difuséo e

osmose.

A variagdo dos campos elétricos rege a dindmica da fisiologia

celular.

Os lasers de baixa poténcia atuam sobre a célula modificando-lhe a
fisiologia, sem prejuizo estrutural. D&-se a esse fenédmeno o nome de
bioativagéo.
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Os efeitos bicestimulantes da radiagéo com laser de HeNe, a nivel
celular, séo divididos em bioquimicos e bioslétricos.

Vérios autores relataram efeitos enfocando a natureza bioguimica
(9,10,11,12,13,14,15,16,17,18). A complexidade ndo tem permitido
conclusdo satisfatéria no esclarecimento dos efeitos, se sao primarios
(ocorrendo em conseqUéncia direta da radiagéo absorvida) ou secundérios
(resultantes de um fator primariamente afetado pela radiaco).

O mesmo ocorre em relagéo aos efeitos bioelétricos. Todos 0s
trabalhos se referem ao potencial de membrana e eventuais modificagdes
de seu estado sletrofisioldgico (5,19,20,21,22, 23).

Alguns autores, estudando a agéo da radiagdo laser de baixa
poténcia em animais, observaram que as alteragdes mais significativas
ocorrem nas ligagdes entre diferentes tecidos (13,24,25,26). Experimentos
em culturas de tecido sugeriram grande wvulnerabilidade da membrana

celular. Com esse fato em mente, GAMALEYA et al. (2) postularam que, a
niveis subcelulares, as unidades estruturais mais sensiveis a radiagao laser

devem ser as estruturas membranosas primarias do reticulo
endoplasmatico, que constituem consideravel parte do citoplasma e a fase

de ligagbes intracelulares (2).

A radiacdo solar que chega a terra é parte da radiagéo total emitida
em sua diregéo. £ constituida por determinados comprimentos de onda,
fitrados pela atmosfera e responsaveis por processos de bioativagio
natural. Genéricamente, tais processos sao classificados como "nao
térmicos": a radiacdo atua apenas como elemento desencadeador, sem
alterar morfolégicamente as estruturas envolvidas.
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O espectro solar pode ser imitado através de fontes artificiais, total
ou parcialmente, tornando possivel experiéncias que visam ao entendimento
da bioativagao.

Varios autorss tém sugerido que a bioativagao com laser deve ser
diferente daquela com luz comum, em decorréncia de suas propriedades
intrinsecas.

Na literatura especifica, a afirmativa de conhecimento de efeitos,
desconhecendo-se 0 mecanismo, é freqlente (7,12,16,27,28,29,30). Anal-
gesia e agdo antinflamatéria sdo efeitos terapéuticos da bicestimulagéo
(16,18,19,20,23,31).

QOutros efeitos sao traduzidos por hipertrofia, atrofia,
hiperpigmentagao, hipopigmentagao, fendmenos de estimulagéo e inibigéo
(14,17,25,28,32,33).

As observagbes apontam para uma reagéo sinérgica resultante
mas, além de alteragdes funcionais, nenhuma alteragao de forma ou
ultraestrutura tem sido relatada.

A bioativacao por lasers de baixa poténcia tem sido atribuida a
variados mecanismos hipotéticos: ondas elasticas ultrassonoras, ondas de
choque, geragéo de raios X, efeitos quimicos (ionizagéo, rotura seletiva de
radicais, modificagdes enzimaticas), todas carecendo de esclarecimento

dos seus mecanismos (1).

A literatura sobre biosstimulagéo se diversifica em enfoques, na

maioria sob o angulo bioguimico.

Sob o ponto de vista fisico, encontramos abordagem da con-
dutividade elétrica (19,34), densidade de energia (10,32,35),energia térmica
(2,13) e polarizagao (32).
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No campo estritamente biofisico vale lembrar o conceito de Bioplas-
ma: "Uma densidade de carga livre definida € mantida as custas de proCes-
sos metabdlicos nas zonas de conduténcia da membrana’. Baseia-se na
propriedade de semicondutividade atribuida as membranas celulares,
gerando zonas orgénicas de condutancia organizadas de forma complexa.
O fundamento da existéncia dessas zonas se encontra no conceito de
campo biolégico: existéncia de radiagdes ultravioletas débeis, emitidas pela
célula "em divisao", estimulando a divisdo de outras. Varios autores confir-
mam essa observagdo. Essa teoria, associada a observagéo do papel de
glétrons deslocados nos processos bioldgicos e na presenga de
propriedades semicondutoras em moléculas bioldgicas, levou a
concsituagéo de Bioplasma, analogo ao plasma fisico, quarto estado da
matéria (2).

* Fatores desfavoréveis, internos ou externos, alterando o equilibrio
do bioplasma, induzem o processo patolégico. Os efeitos ressonantes do
laser recuperariam a estabilidade, restaurando o estado energético do
bioplasma. E importante o papel da frequéncia nesse efeito ressonante
quando comparativamente proxima, em seus parémetros energéticos, as
caracteristicas do processo metabdlico. O laser de HeNe satisfaz essas
condigbes (comprimento de onda: 632,8 nm; poténcia: 111,9 ev.) (2).

Toda aplicagiio médica (operagéo, droga, aparelhos) passa por um
ciclo de grande aceitagdo @ entusiasmo, seguido de pessimismo &
incorporagéo final, apds pericdo de teste comprovado. Sem divida, o laser
de baixa poténcia encontra-se em estagio intermediario desse ciclo. Corte
e evaporagéo, decorrentes de altas poténcias, séo fatos consumados. Os
efeitos n&o térmicos sdo, ainda, os menos interessantes em Medicina (1}.
Estudos intensivos desses efeitos tém mudado paulatinamente esse con-
ceito (25). Inicialmente, ocorrem algumas perguntas: Existem os efeitos?
Qual a sua razéo? A que nivel podem ocorrer? Apds os estudos de MESTER
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et al. (15) revelando efeitos estimulantes e inibitérios, dose-dependentes e
cumulativos, decorrentes de irradiagOes sucessivas, com baixa poténcia, o
intsresse internacional tem se voltado para essa aplicagac do laser como
valoroso recurso auxiliar ao médico no futuro (33,36).

Qualquer laser pode éer dimensionado quanto a sua densidade de
energia {5). Na disciplina de ORL da F.C.M. -UNICAMP temos observado
resultados satisfatérios no tratamento de faringites cronicas hipertréficas,
rebeldes a esquemas classicos de tratamento, com a aplicagéo do laser de
CO2, com baixa densidade de energia (3). A utilizagéo clinica ja faz parte da
terapia rotineira.

COLLS (34) refere ndo haver fundamentos fisicos para se imputar a
coeréncia os efeitos decorrentes do uso de lasers de baixa poténcia. Na
literatura compulsada, quatro trabalhos sugerem um possivel papel no
processo bioativador (14,32,35,37).

O objetivo deste trabalho é estudar, qualitativamente, a evolugéo de
cicatrizagéo de lesdo inflamatéria inespecifica e o possivel papel da
coeréncia de um laser de baixa poténcia, como principal propriedade fisica

envolvida no processo.

O trabalho faz parte de uma sequéncia em gue, préviaments, se
projetou e estudou fisicamente o dispositivo laser de HeNe empregado (6).
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MATERIAL E METODO

O modelo experimental, elaborado neste trabalho, visa a
observagéo gualitativa do papel da coeréncia do laser de HeNe, de baixa
poténcia, na evolugdo cicatricial de uma lesdo tecidual particular, bem
definida.

Numa primeira etapa montou-se um dispositivo laser HeNe, espe-
cialmente destinado a este estudo, no Instituto de Fisica "Gleb Wataghin® da
UNICAMP, cujo estudo foi apresentado em fevereiro de 1987 (6).
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MATERIAL

1. Laser HeNe - Esquema (fig. 10)

- 6328 A; poténcia de saida - 5 mw;

Caracteristicas: continuo:

superficie do foco de aplicagéo - 6 mm; cor - vermelho

LASER HeNe

. OBJETIVA

FONTE
ALTA TENSAO

Fig.10. RADIAGAO COERENTE (LASER).
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2. Fonte de luz com baixo grau de coeréncia - Esquema (fig. 11)

Caracteristicas: as mesmas do laser de HeNe, com excegao da
coeréncia.

L )
-.-..'..l

LASER HeNe

LENTE

.-.:'!..'.-.I.-.I.-.-.-.-'-

T— FILTRO

000 VIDRO FOSCO

Eq] OBJET IVA

o) M)
s c.-':':':':'--'.' ST s aty
B m g et

R

Fig.11. RADIACAO LASER COM GRAU DE COERENCIA DIMINUIDO.

O disco de vidro fosco em rotagao e interposto ao feixe de luz laser,
afeta a sua coeréncia, transformando-o em fonte de luz com baixo grau de
coeréncia.
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3. Animal experimental

Ratos heterogénicos da linhagem Wistar, de criagao SPF ("Specific
pathogen free"), obtidos do Centro de Bioterismo da UNICAMP, originérios
de matrizes recebidas em 1987 do "Zentralinstitut fur Versuschtierzucht'
("Central \nstitute of Animal Breeding", Hannover, Republica Federal Alem&).

4, Equipamento anestésico
a) Cuba cilindrica de vidro transparente, com tampa de vedagéo.

b) Esponja de embebigéo do agente anestésico, para indugéo da
anestesia.

c) Cone aluminizado, com esponja de embebigdo do agente
anestésico, para manutencao da ansstesia durante os procedimentos.

d) Frascos do agente anestésico - éter etilico (éter anestésico,
RHODIA).
5. Equipamento cirdrgico

a) Equipamento de dissecgdo constituido de bisturi, tesoura
cirdrgica e pingas anatémicas.

b) Frascos coletores de amostras da pele para exame
histopatolégico.

6. Equipamento experimentai

a) Recipiente de isopor para conservacao do nitrogénio liquido.
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b} Recipiente metalico cilindrico, com ponta de didmetro de 0,6 cm,
concebido para aplicagdo do nitrogénio liquido.

c) Pinga porta-instrumento especial, para sustentagdo do cilindro
metélico, durante a aplicagéo do nitro génio liquido.

d) Prancheta de madeira, com sistema elastico de fixagdo, para
sustentagéo do animal anestesiado durante os procedimentos.

e) Nitrogénio liquido.

7. Equipamento geral

a) Maquina elétrica para tricotomia b) Cronémetro c) Camara
fotografica d) Oculos protetores e) Aventais ) Luvas de borraha g) Canetas
de marcacgéo epidérmica h) Gaze i) Papel absorvente j) Livro de registro de
dados.
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METODO

Foram estudados 28 animais, cuja selegao foi feita a partir de lotes
oriundos de uma mesma geragdo, portanto homogéneos guanto a idade
que variou de trés a quatro meses, com peso enire 200 e 250 g. Foram
selecionados quanto ao trofismo, buscando-se utilizar amostra homogénea.
Houve preocupagdo com as condigdes tegumentares, descartando-se 0s
portadores de lesfes cutdneas, ectoparasitas ou outras alteragdes que
interferissem na evolugdo das lesdes a serem estudadas. Nao houve selegao
por sexo e 0s animais, que foram mantidos sob condigbes ambientais
convencionais, receberam agua e ragdo apropriada para ratos
(Labina,Purina) "ad libitum". Na selegédo dos animais, foram eliminados
agueles que apresentavam as caracteristicas:

1. comportamento alterado;

2. pélo erigado e sem brilho,

3. secregio sanguinolenta nos olhos;
4. irritacao ou descamagao de pele;
5. falha na pelagem.

A anestesia inalatéria foi realizada matendo-se o animal no interior
de uma cuba de vidro fechada, contendo esponja smbebida em éter
anestésico.

Apds a anestesia, o animal foi imobilizado em decubito ventral na
prancheta apropriada e procedeu-se a tricotomia dorsal alta. Este local da
tricotomia foi escolhida para dificultar ao animal cogar-se e, eventualmente,

mascarar a lesdo em estudo. A tricotomia foi realizada cuidadosamente,
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gvitando-se escarificagdo ou corte. Procedeu-se, em seguida, & marcagéo
dos pontos de leséo.

O plano anestésico foi mantido com auxiio de um cone aluminizado,
sustentado por um técnico auxiliar, que observava a freqléncia respiratéria
e imobilidade do animal. Sabe-se que a parada respiratéria € possivel de
recuperagao por técnica simples de ventilagdo. Neste experimento, foi bem

dominada pslo técnico auxiliar, garantindo a sobrevivéncia do animal.

Trés lesbes foram provocadas em cada animal, por contato do
cilindro metéalico com nitrogénio liquido na pele, durante cinco segundos,
com intervalo de cinco minutos, num total de trés aplicagbes. Repetiu-se o
procedimento trés dias consecutivos, obtendo-se lesbes bem definidas. As
lesdes foram circulares, com 0,6 cm de diémetro.

A padronizagdo dessa lesao foi precedida de testes com varios
agentes quimicos e fisicos (acido tricloroacético e nitrato de prata em
diferentes concentragbes, escarificagdo, corte com bisturi, queimadura
elétrica), em diferentes modalidades de esquema. O nitrogénio liquido
propiciou lesdo mais homogeneamente reprodutivel e mais adequada ao
objetivo proposto.

A distribuigéo das trés lesdes foi feita conforme esquema da

figura 12.

O pequeno nimero de lesdes, trés em cada animal, diminui o risco
de depresséo respiratdria em fungéo de anestesias prolongadas e repetidas.
Trés lesbGes permitem estudar, num mesmo animal, as trés variaveis:
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Fig.12. ANIMAL ESQUEMATICO: L - LASER; | - BAIXO GRAU DE COEREN-
CIA; n - EVOLUGAO NATURAL

a) evolugao natural;
b) tratamento com laser de HeNe;
¢) tratamento com juz de baixo grau de coeréncia.

Os animais foram comparados individualmente, eliminando-se erro
devido a variagdes individuais, cada animal servindo como controle de si

mesmao.

O tratamento das lesées iniciou-se imediatamente apds a Ultima
aplicagdo de nitrogénio liquido e constou de irradiagéo, na superficie total
da leséo, com laser de HeNe e com o dispositivo de luz com baixo grau de
coeréncia, em nimero, tempo e a intervalos iguais. A localizagéo da ferida
tratada com uma ou outra modalidade, assim como o da ferida controle, fo
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alternada de animal para animal.Com isso buscou-se afastar interferéncias
de eventuais fatores locorregionais intrinsecos.

O dispositivo laser smpregado permitiu trabalhar com o animal em
declbito ventral, prevenindo-se a depresséo respiratdria provocada pslo
declbito supino prolongado.

As aplicagbes foram feitas a cada trés dias, durante trés semanas
{total seis aplicagdes). Cada aplicagéo durou 8 min. e 20 seg., tendo-se 0
cuidado de expor sempre o animal &8 mesma densidade de energia.
Exemplificando: considerando que a luz laser, ao passar pelo "disco redutor
de coeréncia", perde parte de sua energia, quando se utiliza o laser puro ha
necessidade de colocar um filtro de absorgéo cuja finalidade é manter a
mesma densidade de energia (1 J/cmz) em cada caso. A densidade de
energia total aplicada é de 6 Jicm?, fracionada em seis aplicagées de 1

Jiem?.

As lesbes foram observadas quanto ao aspecto e evolugao
cronoldgica em dias.A observagdo foi qualitativa e a documentagéo,

fotografica.

Amostras foram colhidas para estudo dos padrdes histolégicos
normal, lesional e cicatricial, decorrentes da evolugao natural e dos
tratamentos com luz coerente & com luz de baixo grau de coeréncia. O teor
de fibras colagenas foi o aspecto histoldgico analisado qualitativamente. O
material foi incluido em parafina, cortado e corado em hematoxilina-eosina

(coloragéo de rotina) e Van Gieson (coloragéo para tecido colageno).
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RESULTADOS

Em todos os animais estudados observamos um tempo de
cicatrizagdo menor nas lesdes tratadas com |uz coerente, em comparagéo
com as tratadas com luz de baixo grau de coeréncia e com as que evoluiram
normalmente. As cicatrizes se apresentaram consolidadas, a inspegao, em

média, nove dias antes, sob a agao da luz coerents.

Foram observadas variagbes minimas no aspecto evolutivo,
sobretudo quanto & espessura de crostas hemato-fibrinosas. As crostas
foram removidas antes da aplicagéo em dez animais e deixadas intatas nos

demais.

A evolugéo se fez de maneira uniforme, ndo se observando
alteragdes decorrentes de fatores indesejaveis.

A cicatrizacdo, nas trés situagdes, obedeceu a um sentido
centripeto, com o processo de descolamento das crostas iniciando-se pela
periferia. Nos casos de crostas mais espessas, as mesmas permanseceram
intatas por mais tempo, descolando-se todas abruptamente, quando a
superficie j&4 se encontrava totalmente cicatrizada. Em alguns casos

apresentaram zona central mais hiperemiada.

As figuras 13, 14, 15 e 16 ilustram a sequéncia do processo

cicatricial, observada em todos os grupos estudados.

A nivel microscépico, numa visdo panorémica, as fotografias
ilustram o epitélio normal (fig. 17), a leséo estudada (fig. 18) e o aspecto
final, com 60 dias de evolugéo, da svolugdo natural (fig. 19), da evolugdo
decorrents do tratamento com laser de HeNe (fig. 20) e da decorrente do
tratamento com luz de baixo grau de coeréncia (fig. 21).
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Fig.13. LESAO: 32 DIA

Fig.15. LESAO: 232 DIA

Fig.16. LESAO: 332 DIA
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Ales3o (fig. 18) se caracteriza por necrose coagulativa interessando
derme, hipoderme e, focalmente, a musculatura esquelética subjacente. As
células apresentam coloragdo acidofila mais intensa por desidratagao e
auséncia de nucleos. Os limites celulares néo séo distintos. A epiderme, os
anexos pilo-sebaceos na periferia e, focalmente, na base, exibem sinais de
atividade regenerativa, caracterizados por aumento de volume nuclear,
multinucleagéo, vacuolizagdo citoplasmatica e paraqueratose. Presenca de
exsudato inflamatério composto por neutréfilos, histiocitos e pequeno
numero de mononucleares perivasculares na superficie da rea necrdtica.
Junto as bordas, sobre a fascia muscular, 0 exsudato migra para o interior

da leséo em alguns pontos.

Fig.17. EPITELIO NORMAL Fig.18. LESAO ESTUDADA

33



As lesdes no 602 dia (fig. 19, 20 e 21) exibem érea cicatricial mal
delimitada lateralmente e na base, onde o tecido colageno da derme tem
aspecto mais compacto e coloragédo mais baséfila, em relagao ao tecido
circunjacente. A espessura da derme também é maior na area cicatricial. A
epiderme tem espessura uniforme delgada, e 0s anexos sdo atrdéficos e
dilatados, com forte redugédo numérica. O coxim adiposo subdérmico
mostra-se, em muitos pontos, igualmente substituido por fibrose. Observa-
se aumento de fibroblastos e vasos, especialmente na superficie, onde
muitos dos fibroblastos tém aspecto ativo, exibindo forma estrelada. O
aspecto geral & semelhante nas léminas do tecido das trés cicatrizes.
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Fig.19. LUZ COERENTE: 60° DIA

Fig.20. LUZ COM BAIXO GRAU
DE COERENCIA: 602 DIA

Fig.21. EVOLUGAO NATURAL:
602 DIA
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DISCUSSAO

O processo de cicatrizagdo constitui fendmeno complexo que re-
quer aintervengio de mditiplas varidveis de natureza bioquimica e fisioldgica
sutis, e em perfeito equilibrio. Implica em vérias fases consecutivas distintas

e o resultado é a substituigdo de tecido morto por tecido vivo.,

A fase inicial é de uma reagéo inflamatéria aguda tipica, carac-
terizada por alterago microcirculatdria, exsudagédo plasmética e protéica,
trombose, migragdo leucocitaria e neoformagéo vascular. As células
inflamatérias, além do exsudato protéico, promovem a fagocitose de células
mortas e restos, limpando a drea lesada.

Na fase seguinte, proliferativa, ha um recrutamento local de
miofibroblastos que desencadeiam a contragéo mecénica de ferida. Simul-
taneamente ha o desenvolvimento de novos capilares com efeito de

neovascularizagéo exuberante que constitui o tecido de granulagéo.

Em seqléncia, ha uma diferenciagéo de células mesenquimatosas
em fibroblastos, responséveis pela produgéo de colagenc e respondendo
pela fase final de cicatrizagéo (38).

Os dois tipos celulares, miofibroblastos e fibroblastos, apresentam
caracteristicas anatdmicas particulares, onde se destacam reticuio
endoplasmatico rugoso e complexo de Golgi proeminentss e abundantes,
dando idéia da intensa atividade fisiolégica em curso e denunciando a

importancia das estruturas membranosas celulares.

Trofismo (nutrigdo), suprimentc sanglineo, balango hormonal,
infeccdo, séo fatores gerais que determinam a evolugéo natural do proces-

S0.
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A seleg80 e seguimento cuidadoso dos animais, ao longo da rotina
do estudo, é fundamental para se descartar alteragbes desses aspectos que
possam atuar como fatores desfavoraveis.

A espessura das crostas fibrinosas & o unico aspecto varidvel na
observagéo. Essa variagdo de espessura foi observada nas trés situagoes
estudadas e interpretada como decorrente da pressac desigual exercida
com o tubo cilindrico de nitrogénio e conseqliente lesdo mais ou menos
protunda, uma vez que o tempo foi cuidadosamente cronometrado. A
observagéo nas trés situagbes descarta a possibilidade de a variagéo ser
decorrente do tratamento.

A evolugéo semelhante, cronoclogicamente, entre lesbes em que as
crostas foram removidas antes da aplicagdo e as que foram deixadas intatas,
contraria a observagdo de SURINCHAK et al.(29) em estudo de lesbes
incisionais. Possivelments, a natureza diferente das lesdes, bem como sua
dimensdo, ndo tenham propiciado a atuagdo das crostas no sentido de
dificultar a retragéo da ferida, conforme sugerido por esses autores.

A coloragdo mais résea, observada em alguns casos, apds a queda
da crosta, foi interpretada como decorrente de neovascularizagdo mais

intensa observavel em reparagao de lesdes mais profundas.

O efsito bipativador do laser de baixa poténcia, na cicatrizagéo de
feridas, tem sido estudado em seus varios aspectos. MESTER et al. (27),
KOVACKS et al. (28) e KUBASOVA et al. (24) observaram aumento da forga
de tenséo, favorecendo a contra¢éo de feridas, efeito ndo observado por
JONGSMA et al. (39) e SURINCHAK et al. (33). KOVACS et al. (28, 29) e
MESTER et al. {15) estudaram os aspectos vasculares e de condutividade
elétrica envolvidos. KOVACS et al. (28), LEW et al. (10), KUBASOVA et al.
(24) e MESTER et al. (15) analisaram os aspectos sintese protéica,
neovascularizagdo e matriz intercelular. Entre nds, SOARES et al. (40)
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gstudaram o teor de fibras colagenas. Em nunhum trabalho sé&o descritas
alteragdes morfoldgicas, comprovando o efeito bicestimulante da radiagéo.

Uma vez comprovada a aceleragdo do processo de cicatrizagéo
mediante um efeito bicestimulante, restam indmeras indagagdes scbre o
macanismo intrinseco do fendmeno. Os conhecimentos de biofisica s&o
insuficientes para tal propdsito. A interagéo de fendmeno fisicos envolvidos,
de natureza elétrica, e seu desdobramento nos fenémenos quimicos que
regem a dindmica fisiolégica, esta sujeita ainimeras variaveis, quer do ponto
de vista fisico, quer do ponto de vista biolégico. A delimitagdo de
parémentros especificos, envolvidos no processo, é o passo inicial para se
decifrar o fendmeno em seu contexto global. Se a observacéo decorre
favoravelmente em relagéo aoc laser, é muito provéavel que ela seja decorrente
de uma de suas propriedades. Como objetivo Unico deste trabalho,
elegemos a coeréncia como propriedade fisica do laser, dirstamente envol-
vida no processo, pretendendc estudar a sua importancia na ocorréncia de
efeitos ndo-térmicos, bioativadores.

As informagées expostas anteriormente déo idéia do comportamen-
to da luz no processo de absorgdo pelas estruturas bioldgicas (tecido,
célula). A membrana celular com sua constante dielétrica {(par&metro fisico
microscdpico) é o centro do modelo tedrico que propomos como possivel
explicagéo do fendmeno de bioativagdo em nosso modelo experimental.

Uma onda luminosa apresenta oscilagéo de carga elétrica que &
representada esquematicamente conforme a figura 22. Ao incidir sobre a
superficie celular promove, tedricamente, variagio de suas cargas elétricas.

A fisiologia celular é controlada por diferenga de potencial na
membrana da ordem de mV. Qualquer alteragéo dessa diferenga de poten-

cial deve alterar a fisiologia celular.
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Fig. 22. REPRESENTAGAO ESQUEMATICA DE UMA ONDA LUMINOSA

A luz comum é composta de ondas luminosas de comprimentos de
onda e dire¢bes diferentes, numa distribuigéo anarquica.

Ao incidir sobre a superficie de uma membrana celular, tem-se um
fendmeno cadtico em que pode haver deformacgéo elétrica local, mas com
pouco ou nenhum envolvimento funcional, uma vez que a somatdéria de fases
polarizadas e nao polarizadas tem resultante inexpressiva, em relagéo ao
estado de squilibrio (potencial de repouso). Em média, toda a célula per-
manece ndo perturbada. Esquematicamente podemos representar o fato,

conforme a figura 23.

Se no esquema ora representado dividissemos a superficie celular
em vérios segmentos, terlamos cada um submetido a diferentes cargas
elétricas (fig. 24 e 25), conforme 0 momento da carga incidente.

A luz comum afeta puntualmente a célula e, em média, o efeito é
zero. O potencial resultante nao é diferente do escuro, em principio.
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Fig.23. FEIXE DE LUZ COMUM INCIDINDO SOBRE UM ANTEPARO FiSICO,
NO CASO, REPRESENTADO PELA MEMBRANA CELULAR.

A luz coerente se caracteriza pela concordancia de fase e, ao incidir
sobre a superficie celular, esta seria "massageada” por um mesmo momento
elétrico (fig. 26 e 27).

Em tal situagao, tem-se um fendmeno organizado, com deformagio
elétrica local harmdnica e possive! envolvimento funcional, em decorréncia
de o potencial resultante poder ser, milhares de vezes, maior que o normal.
Cada secgéo esta instantaneamente sob o efeito de um mesmo campo
elétrico (mesma fase).

A disperséo energética, decorrente do fenémeno de "scattering"
(34), seria compensada pela concordéncia de fase da luz incidente e o
aporte de energia a niveis visados, bem mais significante.

A eventual recuperacao do potencial de repouso comprometido,
ou mesmo sua modificagéo com ativagao do sistema de bombas (transporte
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ativo) (8), seria uma das modificagbes elétricas previsiveis, sob o estimulo
de luz coerente. A baixa poténcia do laser de HeNe, e suas demais
caracteristicas fisicas préximas dos parametros biolégicos, respondem pelo
fenBmeno bioativador observado na evolugdo do processo, através de um
mecanismo de excitagao eletrénica (15).

No modeio experimental proposto, tivemos os elementos celulares
responséveis pela reparagado comprometidos pelo processo inflamatério. O
resultado de tratamentos com luz coerente e luz de baixo grau de coeréncia
aponta para a maior eficacia do primeiro, O termo final, aos 60 dias,
demonstra caracteristicas idénticas de ambos os processos, assim como o

resultado da evolugédo
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Fig.26. CARGAS ELETRICAS Fig.27. POLARIZAGAO SEGMEN-
SEGMENTARES SEMELHAN- TAR, CONFORME O MOMENTO
TES, CONFORME O MOMENTO DA LUZ COERENTE INCIDENTE

DA LUZ COERENTE INCIDENTE.

natural: cicatriz com o mesmo aspecto morfoldgico nas trés situagbes. Isso
induz a pensar no processo de bicativagdo em que o fendmeno natural de
reparagéo &, unicamente, acelerado sob a agdo de luz coerente.

Sem duvida, as fibras colagenas, elemento histoldgico que
tomamos como parémetro comparativo, conquanto esteja em guantidade
igual aos 60 dias, numa visdo microscépica panorémica, deve estar em
quantidade maior nas fases iniciais do processo reparativo, eventualmente
representado por uma projegao grafica tedrica, conforme ilustra a figura 28.
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Fig. 28. VARIAGAQ NUMERICA DAS FIBRAS COLAGENOSAS DURANTE O
PROCESSO DE REGENERAGAQ E RESULTADO FINAL: a) SOB A ACAO DA

A variag&o numeérica das fibras de coladgeno € um fato comprovado
em trabalhos realizados "in vitro" e "in vivo" (14,27,28,33,36,40). O teor,
aparentemente igual na cicatriz definitiva, aponta para uma provavel

aceleragéo do processo regenerativo.

A luz coerente contribuiria, numa fase inicial, para recuperagao da
estabilidade elétrica de repouso, comprometida pelo processo inflamatério
e, numa fase subseqlente, para acelerar o processo metabdlico especifico
no mecanismo de regeneragao. |

Sem dlvida um trabalho experimental, de natureza qualitativa, como
este, e de especulagbes tedricas, merece a previséo de trabalho futuro, a
nivel de fisiologia celular, para complementagéo e aperfeigoamento. O laser
de baixa poténcia € um dos elementos de estudo apontados como um

grande recurso para investigagdes dessa natureza.
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Nossa amostragem nos parece suficiente para comprovar a
aceleragdoc do processo reparador, confirmando resultados obtidos por
outros autores e evidenciando a importancia do laser de baixa poténcia no

arsenal terapéutico moderno.
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CONCLUSAO

Na introdugéo deste trabalho observamos que seres vivos
evolulram, por miténios, sob a influéncia da luz comum, intrinsecamente
desordenada. O laser, com propriedades obtidas artificialments, constitui

luz estranha a esses seres. A conscientizagao desse fato é fundamental.

Coeréncia é a propriedade fisica relacionada com o comportamen-
to ordenado da luz e a sua abstragdo vai além de conceitos simples, como
os da mecénica cidssica. Consideravel parte de nosso trabalho foi no
entendimento de seu conceito. Acreditamos que a nossa contribuicio aos
conhecimentos tedricos da agéo da luz laser sobre tecidos vivos possa

ajudar em trabalhos futuras nesta area.

Sob o ponto de vista experimental, nossos resultados evidenciam
gue a bicestimulagéo por laser, nos processos cicatriciais, & evidente,

caracterizando-se por:

1. A luz coerente atuaria sobre as membranas celulares, modifican-
do-lhes o potencial elétrico, com conseqliente alteragéo de seus processos
fisiologicos.

2. A evolugéo temporal do processo de cicatrizagéo sugere maior
teor de fibras coldgenas, sob a agdo da luz laser, apenas em etapas

intermedidarias, com aceleragéao do fenémeno.

3. O efeito ocorreria em camadas mais profundas, tendo em vista
que a espessura das crostas ndo interferiu na evolugéo. Seria acelerado,
sob a agéo da luz coerente, em decorréncia de um débito energético maior,

resultante de seu "scattering".
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Nossos resultados, obtidos através da comparagao entre efeitos da
luz laser com alto grau de coeréncia e efeitos da mesma luz laser, com baixo
grau de coeréncia, nos permite afirmar que a bioestimulagao seria depend-
ente dessa propriedade, isto é, do grau de organizagao do feixe de iuz.
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RESUMO

Neste trabalho, apresentamos resultados experimentais que com-
provam a importancia do grau de coeréncia da luz laser no processo de
cicatrizagéo estimulado por lasers. A comprovagéo experimental foi obtida
através de estudo comparativo da agéo bicestimuladora da luz laser, e da
luz laser modificada para apresentar baixo grau de coeréncia.

Os experimentos foram desenvolvidos em feridas padronizadas e
obtidas através da aplicagéo de um "dedo frio" a nitrogénio liquido, no dorso
de ratos. Os resultados s&o animadores para a possivel aplicagao clinica.
Sob o ponto de vista técnico, apresentamos, nesta tese, um modelo
baseado no significado fisico da coerénia Optica, que esta relacionada com
a ordenagéo das ondas eletromagnéticas do feixe de luz laser.

O conhecimento basico da fisica do laser e da sua interagéo com o
tecido bioldgico foi revisto e descrito de forma acessivel aos profissionais
interessados, esperando que possa servir como referéncia em futuros

trabalhos na érea.
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ABSTRACT

The present work shows experimental data confirming the impor-
tance of light coherence in the process of wound healing stimulated by lasers.
The results were obtained through a comparative study of biostimulating
effects abtained by the use of laser light and laser light with low degree of

coherence.

In this study we use standardized lesions resulting from the applica-
tion of liquid N2 on the dorsal region of rats. The results seem to indicate
good clinical applications in human beings.

Concerning the technical aspect, this thesis also presents a theoreti-
cal model based on the importance of optical coherence wich is related to
the ordenation of the eletromagnetical waves in the laser beam.

The basic principles of laser physics and of its interaction with
biological tissue are reviewed and described in an accessible way so that
professionals interested on the matter can use it as a reference in further

works.
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