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No contexto da leishmaniose cutânea, lasers térmicos têm sido investigados 

tanto como  

tratamento isolado quanto em associação ao tratamento convencional, com o 

objetivo de  

favorecer a cicatrização das lesões e melhorar desfechos clínicos. Esta revisão 

sistemática   

teve como objetivo avaliar a eficácia e a segurança dos lasers térmicos (CO2  

contínuo/ablativo e fracionado, Er:Glass 1540 e laser de corante pulsado – PDL 

585–595  

nm), utilizados isoladamente ou como terapias adjuvantes, em comparação a 

cuidados  



padrão, placebo/sham, outras intervenções ou ausência de tratamento. Foram 

realizadas  

buscas nas bases EMBASE, MEDLINE (via PubMed) e LILACS/IBECS (BVS) 

incluindo estudos  

indexados até 23 de outubro de 2025, independentemente do delineamento 

metodológico.  

Os desfechos analisados foram taxa de cura (definida como a cicatrização 

completa das  

lesões ulceradas), redução do tamanho da lesão, tempo para cicatrização, 

recorrência,  

qualidade de vida e eventos adversos locais e sistêmicos. A revisão seguiu as 

diretrizes  

PRISMA e o Manual Cochrane, com protocolo registrado no PROSPERO 

(CRD42024622615).  

Foram incluídos 15 estudos, totalizando 751 participantes, sendo apenas um 

estudo  

conduzido nas Américas, e os demais em países do Velho Mundo.  A proporção 

combinada  

da taxa global de cura foi de 89% (IC95%: 0,72–0,96) e baixa recorrência 

(17%; IC95%:  

0,07–0,35), sem diferenças significativas entre modalidades de lasers. O 

CO2laser  

apresentou as maiores proporções de cura e menor heterogeneidade. Não 

houve  

metanálises para redução do tamanho da lesão, tempo para cicatrização ou 

qualidade de  

vida. Nos resultados descritivos, observou-se redução acelerada das lesões, 

cicatrização  

mais rápida em comparação ao tratamento convencional e melhora pontual da 

qualidade de  



vida (avaliada por apenas um estudo). Os eventos adversos foram 

predominantemente  

locais, leves e autolimitados, com raros efeitos sistêmicos. Apesar dos 

resultados  

promissores no Velho Mundo, inexistem evidências robustas sobre a eficácia e 

segurança da  

aplicação dos lasers térmicos nas Américas. 
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