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Resumo: A parestesia do nervo alveolar inferior é uma das complica¢des mais frequentes apos
exodontia de terceiros molares. O laser de baixa poténcia, por sua capacidade reparadora
tecidual, candidata-se como opc¢ao terapéutica para tais situagdes. Esta revisao integrativa da
literatura tem como objetivo investigar o estado da arte do tratamento da parestesia pos-
exodontia de terceiros molares inferiores com laser. Apds aplicacdo dos critérios de elegibilidade
dos trabalhos publicados, foram selecionados 11 artigos cientificos para compor a amostra da
pesquisa. O uso do laser de baixa poténcia se mostrou eficaz no tratamento da parestesia do nervo
alveolar inferior, superior a outras formas de tratamento e de melhor resposta conforme a
precocidade no inicio das aplicagdes. Exibe, todavia, indefini¢ao de protocolo, condigao citada
como negativa por alguns trabalhos, mas que pode ser entendida como necessidade de
adequacao individualizada.

Palavras-chave: laser de baixa poténcia; cirurgia; parestesia; terceiro molar inferior.

Abstract: Inferior alveolar nerve paresthesia is one of the most frequent complications after third
molar extraction. Low-level laser, due to its tissue repair capacity, is a candidate as a therapeutic
option for such situations. This integrative literature review aims to investigate the state of the
art in the treatment of post-extraction paresthesia of lower third molars with laser. After applying
the eligibility criteria of the published works, 11 scientific articles were selected to compose the
research sample. The use of low-level laser proved to be effective in the treatment of inferior
alveolar nerve paresthesia, superior to other forms of treatment and with better response
depending on the precocity in the beginning of the applications. It exhibits, however, lack of
protocol definition, a condition cited as negative by some studies, but which can be understood
as a need for individual adaptation.

Keywords: low-level laser therapy; surgery; paresthesia; lower third molar.
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1 INTRODUCAO

A parestesia orofacial ¢ uma anormalidade sensorial que ocorre devido a um
trauma na estrutura neural de um nervo especifico presente na area de cabeca e pescoco
(EVANGELISTA et al.,, 2019; FERNANDES-NETO et al., 2020). Os nervos mais
acometidos durante procedimentos odontoldgicos sao os nervos alveolar inferior e
lingual, devido a sua proximidade com as areas de atuagao dos cirurgidoes-dentistas
(MOORE; HASS, 2010). Nao obstante, a parestesia pode ocorrer durante extragao de
terceiros molares inferiores, cirurgia ortognatica, anestesia local, cirurgia de implantes
dentdrios, tratamento endodontico (FERNANDES-NETO et al., 2020), procedimentos
ortodonticos e na evolugao e tratamento das patologias bucais (AHMAD, 2018).

Na maioria dos casos, as alteracdes sensoriais que ocorrem durante os
procedimentos odontoldgicos sao transitorias (EVANGELISTA et al., 2019) e se
manifestam como auséncia ou perda parcial da sensibilidade, prurido, formigamento,
dorméncia ou queimagdo na area afetada (MOORE; HASS, 2010; DOH; SHIN; YOU,
2018). No entanto, quando as alteragdes sensoriais persistem por mais de 6 meses podem
causar algum grau de incapacidade ou podem se tornar permanentes (EVANGELISTA
et al., 2019).

Com o avango tecnologico da Odontologia, diversas inovagdes surgem com
intuito de reinventar e aprimorar os protocolos de atendimento. Entre essas inovagoes,
os lasers de baixa poténcia estdo sendo amplamente empregados nas diversas
especialidades odontoldgicas (BASILIO et al., 2021).

A palavra LASER é um acronimo para Light Amplification by Stimulated Emission
of Radiation em inglés, que significa “amplificacdo de luz por emissdao estimulada de
radiacao”. O primeiro laser de sucesso foi desenvolvido em 1960, por Theodore Maiman,
que criou um emissor de laser excitado por meio de um rubi e feito de dxido de aluminio
(NADHREEN; ALAMOUDI; ELKHODARY, 2019). A luz do laser difere da luz
convencional por ser produzida por uma radiacdo eletromagnética, com um unico
comprimento de onda que se propaga de forma direcionada e colimada em alta
concentragao de energia (BAGNATO; PAOLILLO, 2014).

O uso da terapia a laser pode fornecer beneficios multiplos, como a cicatrizagao
acelerada de feridas, diminui¢ao do limiar de dor, restauracdo da fun¢dao neurologica
normal, incremento da remodelacdo e reparo do osso, estimulagao da liberacao de
endorfina e modulagdo do sistema imunoldgico (WALKER, 1983; SMITH et al., 1997;
TAY; GO, 2004; OZEN et al., 2006). Além da ampla aplicagao em Odontologia, o laser
assume maior importancia na medida em que os cirurgides-dentistas estdao
vislumbrando procedimentos odontoldgicos menos dolorosos, menos traumaticos, mais
confortaveis e eficazes (BASILIO et al., 2021).

A parestesia do nervo alveolar inferior é uma das complica¢des mais graves
apos a extragao de terceiros molares (QI ef al., 2020). Esse distarbio afeta diretamente a
qualidade de vida dos pacientes, ocasionando alteragdes emocionais, comprometimento
social, problemas estéticos, psicoldgicos e funcionais (FERNANDES-NETO; CATAQ,
2020). Apesar de seu impacto negativo na qualidade de vida, os métodos para o manejo
da lesdao do nervo alveolar inferior ainda sao limitados, mesmo que estejam disponiveis
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diversas opgoes de tratamento, como cirtrgica, medicamentosa e o proprio uso de laser
de baixa poténcia (BASTOS et al., 2021; EL MOBADDER et al., 2021).

O laser possui diversos comprimentos de onda que variam de 660nm
(vermelho) a 820nm (infravermelho). No entanto, o laser infravermelho atinge uma
maior profundidade nos tecidos, sendo bem indicado para o tratamento de distarbios
neurossensoriais (FERNANDES-NETO; CATAO, 2020). Quando a luz do laser entra em
contato com os tecidos e células, pode ocorrer a ativacao de linfocitos e mastdcitos,
proliferagao de varios tipos celulares e aumento na produgao de adenosina trifosfato
mitocondrial. Portanto, o laser se apresenta como uma possibilidade terapéutica
bioestimuladora para o reparo tecidual, aumentando a circulagao local, a proliferacao
celular e a sintese de colageno (NEIVA et al., 2022).

Por sua introducao recente como modalidade alternativa para tratamento de
diversas afec¢des odontoldgicas, muitos detalhes relativos a possiveis indicagdes, formas
de aplicagao, protocolos, custo e efetividade precisam ser elucidados ou até definidos.
Com interesse particular na resolucao da parestesia decorrente de exodontia de terceiros
molares inferiores, este trabalho se propde a pesquisar o estado da arte em que se
encontra o tratamento deste revés operatorio com laser de baixa poténcia.

2 METODOLOGIA

Esta pesquisa é uma revisao integrativa da literatura, de natureza basica, com
abordagem qualitativa e modalidade bibliografica. Os trabalhos que a compdem foram
balizados pelo fluxograma PRISMA 2020, explorando as seguintes bases de dados:
LILACS/BIREME/BVS, PubMed/MEDLINE e Google Académico. Os descritores

/i /i

empregados foram “laser de baixa poténcia”, “cirurgia”, “parestesia” e “terceiro molar
inferior”, combinados com o operador booleano “e”, reproduzidos tal-qualmente em
lingua inglesa.

Para os critérios de inclusdo, consideraram-se as publica¢des sobre o tema em
inglés e portugués nos ultimos 5 anos, classificados como revisao sistematica, meta-
analise, relato de caso ou ensaio clinico randomizado. Para os critérios de exclusao,
consideraram-se publicacdes que tratassem de laser de alta poténcia, estudos in vitro e
em animais, textos incompletos, artigos duplicados e artigos sobre lasers de baixa
poténcia aplicados a outras indicagdes odontoldgicas, bem como os trabalhos da
literatura cinzenta, que consistem em teses, dissertagdes, monografias, trabalhos de
conclusao de curso e capitulos de livros.

A estratégia PICO orientou a formulagao da pergunta norteadora da pesquisa.
O componente P (paciente/pessoa) refere-se a parestesia do nervo alveolar inferior pds-
exodontia de terceiros molares inferiores; o componente I (intervengao) refere-se ao
tratamento da parestesia com laser de baixa poténcia; o componente C (controle) estd
relacionado a outros tratamentos para parestesia; e o elemento O (desfecho), a resolucao
da parestesia do nervo alveolar inferior com laser de baixa poténcia. Assim, foi elaborada
a seguinte pergunta norteadora para o estudo: qual é o estado da arte do laser de baixa
poténcia no tratamento da parestesia pds-exodontia de terceiros molares inferiores?

O fluxograma que resume a busca do material de referéncia esta expresso na
Figura 1.
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Figura 1: Fluxograma PRISMA 2020 exibindo o modo de selegao de artigos desta pesquisa
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Fonte: autores, 2023.
3 RESULTADOS

A captagao preliminar de trabalhos deveu-se ao emprego das palavras-chave
nas bases de dados, seguida da identificagao e eliminac¢ao das duplicidades. Os critérios
de inclusdao e exclusao foram entdo aplicados. Apos uma leitura dos titulos e dos
resumos, atingiu-se a quantidade de 11 artigos considerados legitimamente
representativos para a realizacdo do estudo. O Quadro 1 apresenta os artigos
selecionados com o autor, ano, periddico, tipo de estudo, objetivos e resultados
principais.
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Quadro 1: Caracteriza¢do do estudo de acordo com autor, ano de publicagao,

periodico, tipo de estudo, ob

jetivo e resultados principais

‘o1 Tipo de . T
Autor/ano Periddico P Objetivo Resultados principais
estudo
Associacdo do laser de baixa
oténcia com medicagdo
Relatar o caso de uma P i ¢
aciente com contendo nucleotideos e
. p . . vitamina B12 obteve um bom
Amorim et al., . Relato de parestesia submetida .
HU Revista . resultado na  parestesia
2022 caso a laserterapia e . |
dicacs ta orofacial.  Entretanto, ha
medicagdo compos _ .
52 PO necessidade de mais
por vitamina B12.
trabalhos para um protocolo
padronizado.
Avaliar os dados| Os  estudos  relataram
cientificos atuais em | diferencas no uso do
Revista relacio a efetividade | comprimento de onda e
Aquino et al., Eletronica Revisao da laserterapia de | dosimetria do laser. Apesar
2020 Acervo sistematica | baixa poténcia como | disso, essa terapia é eficiente
Odontoldgico método alternativono | no tratamento de danos
controle da parestesia | neurais e redugao da dor pds-
oral. operatdria.
O laser de baixa poténcia
melhora de forma
. significativa 0 dano
Discorrer sobre a gnifi .
- . neurossensorial do nervo
Research, Revisdo efetividade da L. i .
Bastos et al., . . L alveolar inferior. Além disso,
Society and narrativa da | aplicacio do laser
2021 . . . - 0s autores apresentaram
Development literatura mediante revisao da | .. .
. diferentes pontos de vista
literatura.
quanto ao tempo dos
sintomas e o inico do
tratamento da parestesia.
Tlustrar um protocolo
para laser de baixa
poténcia em
tratamento delesdono | Apds 42  sessdes  de
El Mobadder Life Relato de nervo alveolar inferior | laserterapia, foi observada a
i . ~ ~ )
etal., 2021 caso pds-extragao de | regressaio da parestesia do
terceiro molar em um | nervo alveolar inferior.
paciente com queixa
de parestesia por 6
meses.
Relatar um caso de
paciente submetidoao | Foi  utilizado o  laser
Fe des Journal of tratamento com laser | infravermelho 808 + 10nm,
rnandes- . . A
Neto ef al clinical and Relato de de baixa poténcia para | 100 mW, 3] e 30 segundos por
. 7 Experimental caso parestesia do nervo | ponto para tratamento da
Dentistry alveolar inferior, | parestesia obtendo resolucao

decorrente de cirurgia
de extracgo de

do dano neural.
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terceiros molares

inferiores.

Realizar uma revisao

O tempo de diagnostico e
tratamento da parestesia sao
fundamentais para melhor

sistematica da | resultado da regressdo da
Fernandes- - literatura, quanto ao | parestesia. Além disso, os
- Journal of Revisao .
Neto; Catao, . . N uso de laserterapia no | autores concluem que o laser
Heaqlth Sciences | sistematica . . .
2020 tratamento de | infravermelho é o mais
pacientes com | indicado para tratamento da
parestesia oral. parestesia, uma vez que o
laser atinge uma maior
profundidade dos tecidos.
. Os autores reportaram que o
Avaliar o resultado da P . C£ .
. uso do laser de baixa poténcia
terapia de | , .
. - é eficaz na melhora do estado
fotobiomodulacdo em .
Journal of scientes com. lesio neurossensorial do nervo
Hakimiha et Lasers in Estudo P alveolar inferior e que
) do nervo alveolar .
al., 2020 Medical transversal | . | . . pacientes com  menor
. inferior associada a - .
Sciences . duragdo da  parestesia
terceiros molares ou .
_ respondem mais
procedimentos  de . .
. favoravelmente a terapia com
implante.
o laser.
O laser de baixa intensidade
induz melhora na atividade
Evidenciar a eficicia | neurossensorial do nervo
Neiva et al Brazilian Revisao da laserterapia no | alveolar inferior. Além disso,
iv. y .
2022 Journal of narrativa da | tratamento da | segundo os autores, a
Health Review literatura parestesia do nervo | laserterapia é um método
alveolar inferior. simples, de baixo custo,
indolor e possui 6timos
resultados.
O uso do laser de baixa
intensidade se mostrou eficaz
s Discutir a eficacia da | no tratamento do trismo, dor,
. Research, Revisao . . . .
Olkoski et al., , . , laserterapia de baixa | edema e parestesia. Foi
Society and integrativa . . L. } .
2021 . intensidade na pratica | perceptivel uma quantidade
Development da literatura L. .
odontoldgica. baixa de trabalhos sobre a
laserterapia no tratamento de
parestesia.
Testar uma nova
abordagem ao utilizar
| Os autores relataram que o
o laser através do .
avéolo  apds  a laser foi eficaz no tratamento
. Y . /
. HHS Public Estudo N P . da parestesia, como também
Qi et al., 2020 extracdo do terceiro
Access transversal _ apresentou melhores
molar em 10 pacientes
. . resultados comparado ao uso
diagnosticados  com ,
de medicamentos.

parestesia do nervo
alveolar inferior,
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comparando com
grupo que faziauso de
mecobalamina oral.

Analisar a eficadia, a
utilizagdo terapéutica
e 0s mecanismos de
acao da terapia com

O uso do laser de baixa
poténcia pode induzir efeito
analgésico, anti-inflamatorio,

Revisao laser ~ de  baixa | cicatrizante e regenerativo.
Souza et al., Arch Health . N . . .
2021 Ivest narrativa da | poténcia, bem como | Além disso, a literatura
literatura causas e fatores de | apresenta poucos estudos
risco relacionados aos | quanto aos protocolos para o
procedimentos mais | uso dessa terapia na
comuns de injuria | odontologia.
nervosa.
4 DISCUSSAO

Apesar do laser ter diversas vantagens no tratamento da parestesia, ha uma
caréncia de estudos na literatura quanto a um protocolo padronizado para tratamento
da parestesia decorrente da exodontia de terceiros molares inferiores (AQUINO et al.,
2020; FERNANDES-NETO et al., 2020; BASTOS et al., 2021; OLKOSKI et al., 2021; SOUZA
et al., 2021; NEIVA et al., 2022). Durante a analise dos artigos cientificos desta revisao,
ficou evidente a discrepancia na dosimetria, tempo de aplicacdo, nimero de sessoes e
pontos de irradiagao.

Na revisao sistematica de Aquino et al. (2020), foi observado que o uso do laser
de baixa poténcia, em uma média de comprimento de onda entre 360 a 1060nm e a dose
entre 4 a 140 J/cm2, tem efeitos positivos tanto na redugao da dor pos-operatdria quanto
na regeneragao de tecidos nervosos afetados durante cirurgias orais.

No artigo cientifico de Hakimiha ef al. (2020), oito pacientes com altera¢des da
funcdo neurossensorial do nervo alveolar inferior, perdurando por 2 meses, foram
submetidos ao laser com 810nm, 200 mW, 10 J/ecm por ponto e 25 segundos em 10 sessdes.
O tratamento, bem-sucedido, foi realizado em 17 pontos, sendo que extraoralmente
foram feitos pontos no labio inferior, mento e regido do forame mentoniano e,
intraoralmente, no forame mandibular, regiao do forame mentual, regido vestibular da
lesdao e 10mm anteriores e posteriores ao local da lesao.

Outro relato de caso que demonstra a inconsisténcia no protocolo da
laserterapia, é o de Fernandes-Neto et al. (2020), que relatou o caso de uma paciente com
auséncia de sensibilidade no labio inferior do lado esquerdo, gengiva da arcada inferior,
queixo e regides orais esquerdas, que ja durava 6 meses. Nessa paciente, foi utilizado o
laser infravermelho com 808 + 10nm, 100mW, 3] e 30 segundos por ponto no total de 26
sessOes. Os autores realizaram, para alcangar a cura, 26 pontos de irradia¢ao distribuidos
na regidao do trigono retromolar, sulco vestibular, mucosa labial, trajeto do nervo
alveolar inferior pela crista lingual, trajeto extraoral do nervo alveolar inferior e regiao
do mento.

No trabalho cientifico de Qi et al. (2020), empregou-se o laser de baixa poténcia,
com 808nm, 16mW, 3 J/cm e 188 segundos por ponto, em 10 pacientes com parestesia do
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nervo mandibular. Nesses casos, os autores inovaram a técnica utilizando um ponto de
irradiagdo diretamente no alvéolo exposto pela exodontia. Embora os tratamentos
tenham obtido sucesso, ndo se encontrou reprodugao, em outros trabalhos, do método
proposto pelos autores.

Amorim et al. (2022) relataram um caso de paciente com parestesia do nervo
alveolar inferior decorrente de exodontia de terceiro molar e com comprometimento
sensorial na lingua, 1abio inferior direito e hipogeusia por 10 dias. Para o tratamento
dessa condigao, foi utilizado o laser infravermelho com comprimento de onda de 808nm,
por 60 segundos, 6 ], 6,4 nW/cm? durante 6 meses (52 sessoes). Foram estimulados 17
pontos, sendo distribuidos no labio inferior, mento, forame mentual, dpices do primeiro
molar por vestibular e forame mandibular por lingual. Além do uso do laser, foi
administrada medica¢dao contendo nucleotideos e vitamina B12, 3 vezes ao dia, por 2
meses, como complemento do tratamento. Apds as sessdes de laserterapia, houve
melhora da parestesia, porém a sensagao do paladar ainda estava prejudicada.

Outro protocolo de tratamento de parestesia do nervo alveolar inferior foi
apresentado por El Mobadder et al. (2021) no tratamento de um paciente de 28 anos, com
parestesia orofacial, por 6 meses, decorrente da extracdo do terceiro molar inferior
direito. Para alcangar a resolucao da parestesia, foram realizadas 42 sessdes com laser de
635nm, 0,1 W, 4 J/cm por 40 segundos. Os 14 pontos de irradiacao foram distribuidos,
intraoralmente e extraoralmente, na regido cervical vestibular da gengiva, desde o dente
36 até o 33, acima do forame mentoniano e também no labio inferior e bochecha.

Independentemente das variagdes na dosimetria, tempo de aplicagao e nimero
de sessodes, os resultados sao, invariavelmente, positivos e com potencial para fazer do
laser a terapia preferencial para as parestesias estudadas. As variacdes de protocolo
talvez se justifiquem pela diversidade de respostas individuais, devendo ser adequadas
a cada caso em particular. Como ainda nao ha volume suficiente de casos repetidos para
firmar protocolos, impressdes pessoais do operador e até tentativas de erro e acerto
seguem ditando certo empirismo técnico na defini¢ao das doses, calibragao do aparelho,
pontos de aplicagao, tempo de exposigao, intervalos e nimero de sessoes.

Na comparagao do laser com outras opgOes de tratamento para parestesias, El
Mobadder et al. (2021) confrontaram a laserterapia com o uso de medicamentos e
obtiveram resultados favoraveis ao laser. Em seu estudo, apresentaram o caso de um
paciente com parestesia do nervo alveolar inferior, com duragao de 6 meses, que ja havia
sido tratado com vitamina D3, vitamina B1, vitamina B6 e vitamina B12 sem regressao
dos sinais e sintomas. Aplicou-se o laser de baixa poténcia e, apds 42 sessOes, a parestesia
orofacial melhorou significativamente, embora tenha persistido uma sensacao anormal
no tecido gengival e mucoso do arco mandibular direito.

O ja citado trabalho cientifico de Qi et al. (2020), agora no que diz respeito a
comparagao de laser com tratamento medicamentoso para parestesia, confirmou os
excelentes resultados da laserterapia como proposta por El Mobadder et al. (2021). Sua
amostra foi composta de 20 pacientes com lesdo do nervo mandibular pos-exodontia de
terceiro molar, os quais foram divididos igualitariamente em dois grupos: um grupo foi
tratado com laser e um com vitamina B12. No grupo do laser, 808nm, 16 mW, 3 J/cm
foram utilizados por 2 semanas em alvéolos apds extracao dentdria. Por meio de testes
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neurossensoriais clinicos e escore analdgico visual, os autores constataram que a terapia
a laser alcangou melhores resultados.

Outro estudo que confrontou o uso do laser com o uso de medicamentos foi o
de Fernandes-Neto et al. (2020). Os autores trataram de um paciente que tinha lesao do
nervo alveolar inferior que perdurava por 6 meses e que ja havia sido submetido a
tratamento com medicacao oral, por 30 dias, contendo 2,5mg de fosfato dissddico de
citidina + 1,5mg de wuridina trifosfato trissédico + 1,0mg de acetato de
hidroxocobalamina, sem resultados satisfatorios. Laserterapia foi instituida com 808 +
10nm, 100mW, 3 J por ponto, com 30 segundos por ponto, em 26 sessdes. ApOs essas
aplicagOes, o paciente foi reavaliado em 7, 24 e 30 dias, ndo tendo mais sido detectadas
alteragOes sensoriais.

Outro fator que demonstrou importancia durante a pesquisa e merece,
portanto, consideragao, é o tempo que perdura a sintomatologia apds o procedimento
cirargico que a motivou. Fernandes-Neto e Catao (2020) afirmam que, quanto mais
precoce for o diagndstico e tratamento da parestesia, melhor serd a resposta do paciente
e, portanto, mais rapida serd a resolugao da lesao no nervo. Qi et al. (2020) relataram que
o uso da laserterapia em 48 horas apos o diagnostico da parestesia precisou de somente
7 sessOes para regressao dos sinais e sintomas. Também em favor da tese de quanto mais
cedo melhor, o relato de caso de Hakimiha et al. (2020) revelou que foram necessarias 20
sessOes para o tratamento da lesao neural de um paciente com 2 meses de parestesia,
enquanto Fernandes-Neto et al. (2020) reportaram a necessidade de 26 sessdes de laser
em um paciente com parestesia com 6 meses de duracao. Portanto, os trabalhos de
Fernandes-Neto et al. (2020), Hakimiha et al. (2020) e Qi et al. (2020) suportam a conclusao
de Fernandes-Neto e Catao (2020). Em antitese, o trabalho de Amorim et al. (2022)
apresenta uma paciente que estava com parestesia ha apenas 10 dias, mas que precisou
se submeter a 52 sessoes, sugerindo que cada caso pode possuir suas particularidades.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Em resposta a pergunta que motivou este estudo, sobre o estado da arte da
laserterapia para tratamento de parestesia pos-exodontia de terceiros molares inferiores,
os trabalhos eleitos denotam quatro aspectos a serem contemplados:

1. Resolutividade: unanimemente, os trabalhos apontam para a capacidade de resolugao
da parestesia, impossibilitada de ser classificada como total por apenas um dos
trabalhos, que relatou persisténcia de leve sensac¢ao estranha, mas igualmente com 6timo
resultado.

2. Protocolos: as varia¢Oes sdo tantas que praticamente inexiste repeti¢ao na calibracao,
dosimetria, tempo de aplicagao, local de incidéncia, intervalos e nimero de sessdes.
Aparentemente deve ser assim, cada caso exigindo um ajuste apropriado.

3. Comparagao com outra modalidade de tratamento: uma tinica modalidade aparece

suficientemente experimentada para efeito de comparagdao, a medicamentosa com
correlatos de vitamina B12. Sobre tal modalidade, a laserterapia invariavelmente obteve
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resultados superiores, inclusive resolvendo casos em que a primeira falhou. Contudo,
como nao existe interagdo negativa no uso concomitante desses medicamentos com o
laser, nada impede a associagao, e alguns trabalhos a experimentaram com sucesso.

4. Duragao dos sintomas: hd uma convergéncia dos trabalhos para o entendimento de
que o tempo que perdura a parestesia é inversamente proporcional a resolugao pelo
laser, ou seja, quanto mais rdpido se inicia o tratamento, melhores sdo os resultados.
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