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Introducgao

A ocorréncia da paralisia facial periférica decorrente do
virus varicela-zoster (Sindrome de Ramsay Hunt) impds
um quadro de intensa dor neuropatica e severo
comprometimento funcional orofacial. No ambito da
Odontologia Paliativa, o comprometimento do VII par
craniano gerou disfungbes estomatognaticas criticas:
perda do selamento labial, acumulo e escape salivar
(sialorreia), xerostomia e trauma mecéanico por
mordedura da mucosa jugal (flacidez do mdusculo
bucinador). No cenario de Cuidados Paliativos (CP), as
intervengdes terapéuticas priorizaram o alivio imediato
do sofrimento, o conforto funcional e a prevencido de
infecgdbes secundarias ou complicagdes sistémicas
cronicas. A Fotobiomodulagao (FBM) destacou-se na
pratica odontoldégica como uma tecnologia nao invasiva e
isenta de interacbes medicamentosas, ideal para o
manejo de sintomas em pacientes fragilizados.

Relatou-se 0s beneficios da FBM conduzida pela
Odontologia no manejo sintomatico e na preservagao
das fungdes estomatognaticas em pacientes acometidos
pela paralisia facial por herpes-zoster sob cuidados
\_paliativos.

Trata-se de um relato de experiéncia acerca da rotina
assistencial odontolégica no CEO, a partir de avaliagdes
diarias e da aplicagdo de um protocolo focado em metas
de conforto, mapeamento e modulagdo neural (Laser
IV). Aplicou-se o laser infravermelho (~808nm) de forma
pontual e por contato nos ramos afetados do nervo
facial e na regido retroauricular, visando a analgesia da
dor neuropatica aguda (neuralgia pos-herpética) e a
neuroprotegao funcional residual. As doses tenderam a
ser de 2J a 4J por ponto, priorizando a analgesia e a
biomodulagao tecidual sem gerar estresse inflamatério
local.

Resultados

Por se tratar de uma terapia ndo invasiva,
indolor, segura e livre de efeitos colaterais
ou interagcdes medicamentosas, a FBM
atuou de forma transversal no cuidado
paliativo. A FBM nao funcionou por efeito
térmico (aquecimento), mas sim por um
principio fitoquimico. O laser (IV) atuou
localmente, quebrando o ciclo da dor, sem
toxicidade sistémica ou efeito colateral. A
energia do espectro infravermelho
(~808nm) agiu como um “anestésico”
local passivo. A FBM foi eficaz na
manutencdo do tdbnus muscular perioral,
auxiliando no controle do escape salivar
constante e na diminuicdo da
hipersensibilidade. O acompanhamento
odontoldgico demonstrou impactos
multidimensionais na qualidade de vida do
paciente, no controle agil da dor orofacial
e na reducéo perceptivel da dor de carater
queimacao/pontada na face logo apos as
primeiras  sessodes, diminuindo  a
necessidade de resgates farmacoldgicos
sistémicos.  Além  disso, o CP
proporcionou maior  seguranga e
tranquilidade aos familiares e cuidadores,
que passaram a contar com orientagdes e
suporte profissional.
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A experiéncia evidenciou que a inser¢gao da Odontologia na equipe de cuidados paliativos,
munida da FBM, ofereceu um suporte sintomatico humanizado e de alta eficacia. O uso
combinado do laser IV atingiu com éxito os objetivos paliativos, garantindo o controle
impecavel da dor herpética e a protecdo das fungdes orofaciais elementares, promovendo

dignidade ao paciente
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