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1.	 INTRODUÇÃO

	 A laserterapia de baixa intensidade pode estimular componentes celulares específicos, 
resultando em reações no metabolismo celular. sua efetividade depende dos seguintes fatores: 
dos parâmetros de irradiação e das características ópticas do tecido alvo. portanto a absorção do 
laser de baixa intensidade, aplicado em tecidos humanos, ocorre em nível celular por cromóforos ou 
fotorreceptores, com afinidade pelo comprimento da onda aplicada (vermelho ou infravermelho), 
proporcionando posteriormente um aumento da síntese de adenosina trifosfato (atp) - energia 
disponível a ser utilizada pelas células desses tecidos para o desenvolvimento de suas funções.

	 1.1. Intravenous Laser Irradiation of Blood (ILIB)

	 A fotobiomodulação do sangue por meio do laser de baixa intensidade pode ser realizada 
por vias de aplicação de irradiação direta em via intravenosa (ILIB), transcutânea (TLIB e/ou ILIB 
modificado) e os mais atuais ILIB transmucosa e sublingual. O procedimento foi desenvolvido em 
meados da década de 1970, no Instituto de Patologia do Sistema Circulatório, pelos russos E. N. 
Meshalkina e V. Sergievskiy, sendo o He-Ne (632,8 nm) o primeiro laser utilizado, tendo uma potência 
de 1 a 3 mW. Porém, a falta de conhecimento e protocolos mais plausíveis, que sustentassem sua 
efetividade, fez com que não houvesse ampla utilização dessa técnica em outras partes do mundo.

	 Os efeitos benéficos dessa terapia também são descritos no processo inflamatório sistêmico, 
seja ele crônico ou agudo. Por influenciar nesse processo, atualmente a utilização da laserterapia 
vem sendo incluída em vários estudos de pós-operatório cirúrgico e de crises alérgicas. Além disso, 
promove a síntese de proteínas que desencadeia a proliferação e migração celular, a modulação dos 
níveis de citocinas e de fatores de crescimento, assim como o aumento da oxigenação tecidual.

	 A terapia ILIB transcutânea também promove a absorção da luz, no comprimento de onda 
vermelha, pelo sangue, fazendo com que haja aumento no metabolismo e na síntese da enzima 
superóxido dismutase, principal proteína fisiológica reguladora do sistema oxidativo corpóreo.

	 Estudo realizado por Lima (2019), confirmou eficácia da laserterapia transcutânea com 
comprimento de onda 660nm por meio de protocolo ILIB 30 minutos e protocolo ILIB 60 minutos, como 
tratamento alternativo na manutenção ou aumento de parâmetros mínimos de hemocomponentes 
de pacientes que estão recebendo quimioterapia. Essa eficácia variou de 85% a 100% e se ateve à 
hemoglobina (85%; 86%), à plaquetas (100%; 100%) e aos neutrófilos (95%; 92%), respectivamente 
aos protocolos ILIB 30 e 60 minutos.

2.	 OBJETIVO

	 Estabelecer recomendações para a utilização dos protocolos Intravascular Laser Irradiation of 
Blood (ILIB), 30 e 60 minutos, em pacientes oncológicos adulto.
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3.	 PÚBLICO ALVO

	 Médicos e enfermeiros do ambulatório de Oncologia do HCFMB.

4.	 CRITÉRIO DE INCLUSÃO

	 Este protocolo deve ser aplicado em todos os pacientes que apresentam alterações 
significativas nos parâmetros sanguíneos.

5.	 CONDUTAS

	 O exame de sangue será avaliado pelo médico ou pelo enfermeiro. Se não houver alterações no 
número de neutrófilos segmentados e de plaquetas, o tratamento quimioterápico será continuado.

	 Porém, se o paciente apresentar neutrófilos segmentados menor que 1.500 e/ou plaquetas 
menor que 100 mil, deverá ser encaminhado para a unidade de infusão para realização do ILIB 30 
minutos por 10 dias com intervalo de 20 dias. 

	 Após esse período, se os neutrófilos segmentados estiverem com o valor maior ou igual a 1.500 
e as plaquetas com valor maior ou igual a 100 mil, o protocolo de quimioterapia será continuado. Se 
após esse período os resultados não forem satisfatórios, paciente deverá passar por nova avaliação 
(fluxograma em anexo).

6.	 RESPONSÁVEIS PELA ELABORAÇÃO E REVISÃO DO DOCUMENTO

	 6.1. Autores: Talita Oliveira de Lima, Karina Alexandra Batista da Silva Freitas, Alessandra 
Passarelli Vigliassi, Eliana Maria Minicucci e Silvia Mangini Bocchi.

	 6.2. Revisores: Karina Alexandra Batista da Silva Freitas.
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8.	 FLUXOGRAMA

	 8.1. Fluxograma de Laserterapia do Ambulatório de Oncologia do HCFMB
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