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RESUMO

O laser é uma fonte de irradiagcdo, capaz de produzir campos eletromagnéticos
intensos e coerentes, envolvendo o infravermelho remoto e o ultravioleta, onde
ocorrem processos fisicos simples e promovem seu funcionamento. Os Lasers podem
ser classificados como de baixa e alta Intensidade, onde os Lasers utilizados para a
Terapia a Laser de Baixa Intensidade (TLBI), sdo os mais indicados para os processos
de reparagao tecidual, sejam eles traumatismos articulares, musculares, nervosos,
0sseos e cutaneos, pois apresentam efeitos benéficos para os tecidos que sao
irradiados, promovendo a ativagdo da microcirculagao, além da producado de novos
capilares e efeito analgésico, onde ocorre um grau de conforto consideravel ao
paciente momentos apds sua aplicacdo. Na Odontopediatria, o uso dos lasers vem se
difundindo cada dia mais e sendo util em diversos procedimentos, promovendo
intervengdes minimamente invasivas, podendo ser apontado como um tratamento
alternativo para colaborar com os métodos convencionais, o que podem ter grande
importancia pelo amplo campo de atuagdo nas diversas especialidades
Odontoldgicas, promovendo beneficios, como acéo anti-inflamatoria, analgésica e
cicatrizante. O objetivo desse estudo é por meio de uma revisao de literatura relatar e
discutir a utilizagao e os beneficios do laser de baixa intensidade na Odontopediatria.
O presente trabalho foi realizado a partir de levantamento bibliografico, com pesquisas

em livros, artigo e material eletrénico, a fim de elucidar o tema aqui proposto.

Palavras-chave: Laser; Terapia a Laser de Baixa Intensidade (TLBI);

Odontopediatria.



ABSTRACT

The laser is an irradiation source, capable of producing intense and coherent
electromagnetic fields, involving the remote infrared and ultraviolet, where simple
physical processes occur and promote their functioning. Lasers can be classified as
low and high intensity, where the Lasers used for Low Intensity Laser Therapy (LTBI)
are the most suitable for tissue repair processes, whether joint, muscle, nerve, bone
and cutaneous, as they have beneficial effects for the tissues that are irradiated,
promoting the activation of microcirculation, in addition to the production of new
capillaries and an analgesic effect, where there is a considerable degree of comfort for
the patient moments after its application. In Pediatric Dentistry, the use of lasers has
been spreading more and more and being useful in several procedures, promoting
minimally invasive interventions, and can be pointed out as an alternative treatment to
collaborate with conventional methods, which can be of great importance due to the
wide field of action in the various dental specialties, promoting benefits such as anti-
inflammatory, analgesic and healing action. The AIM of this study is, through a
literature review, to report and discuss the use and benefits of low-intensity laser in
Pediatric Dentistry. The present work was carried out based on a bibliographic survey,
with research in books, articles and electronic material, in order to elucidate the theme

proposed here.

Keywords: Laser; Low Level Laser Therapy (LTBI); Pediatric dentistry.
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1 INTRODUGCAO

O termo laser é considerado um acrénimo para amplificagdo de luz que
funciona por emisséo estimulada de radiagdo. Dessa forma, o laser € uma fonte de
irradiagdo, capaz de produzir campos eletromagnéticos intensos e coerentes,
envolvendo o infravermelho remoto e o ultravioleta, onde ocorrem processos fisicos
simples e promovem seu funcionamento. Em seu interior, um meio ativo é estimulado,
ocorrendo assim, a produgao de foétons de energia que é entregue através de onda
unica, medida por nandmetros (SILVA, 2012).

Segundo Nadhreen et al. em 2019 mesmo que a Odontologia tenha
demonstrado um interesse tardio na utilizacdo da Laserterapia, onde € utilizada como
um adjunto, que antes era usada apenas nas especialidades médicas cirurgicas, tem
obtido grande sucesso, visto que, seu potencial de uso abrange todas as
especialidades da clinica odontolégica, e recentemente, os interesses de pesquisas
na area tem aumentado pela observacao dos seus efeitos nos diversos tecidos, duros
e moles.

De uma forma geral, as propriedades dos lasers estdo diretamente
relacionadas com o seu comprimento de onda, como por exemplo, o laser de baixa
poténcia tem sido usado como um método alternativo e complementar terapéutico
para tecidos moles e duros e também pode ser usado em procedimentos
odontologicos para bebés, criangas, adolescentes, assim como pessoas com
necessidades especiais de saude (MENEGUZZO, 2010).

Os Lasers podem ser classificados de duas formas: Baixa e Alta Intensidade,
onde os Lasers utilizados para a Terapia a Laser de Baixa Intensidade (TLBI), sédo os
mais indicados para os processos de reparacgao tecidual, sejam eles traumatismos
articulares, musculares, nervosos, 0sseos e cutaneos, pois apresentam efeitos
benéficos para os tecidos que sao irradiados, promovendo a ativacdo da
microcirculagédo, além da producdo de novos capilares e efeito analgésico, onde
ocorre um grau de conforto consideravel ao paciente momentos apds sua aplicagao.
Possui ainda um efeito anti-inflamatdrio, além do estimulo ao crescimento e a
regeneracao celular, sendo modulador da atividade celular (BERNARDES; REGINA
JURADO, 2018).

Vale salientar ainda que, os efeitos fotobioldgicos da radiagao a laser podem

ser divididos em curto e longo prazo, sendo que as respostas em curto prazo, sao



aquelas onde o efeito pode ser observado poucos segundos ou minutos apés a
irradiagdo, como por exemplo em casos do efeito de analgesia. No caso dos efeitos
observados a longo prazo, podem ocorrer em horas ou ainda dias apés o final da
radiacado, podendo envolver uma nova biossintese celular, principalmente na fase
proliferativa da inflamacao (CHAVES et al., 2014).

A American Academy of Pediatric Dentistry (AAPD) aponta que a tecnologia a
laser oferece uma oportunidade para um diagndstico e tratamento mais eficiente,
sendo uma terapia bem aceita tanto em adultos quanto criangas. E reconhecido ainda
que o uso do laser pode ser benéfico em tratamentos odontolégicos para bebés e
criangas, incluindo pacientes com necessidades especiais de saude (RODRIGUES et
al., 2021).

De acordo com Javed et al. em 2016 na Odontopediatria, o uso dos lasers vem
se difundindo cada dia mais e sendo util em diversos procedimentos, promovendo
intervengdes minimamente invasivas, como remog¢ao seletiva de dentina cariada,
cirurgia em tecidos moles, capeamento pulpar, pulpotomia, pulpectomia, ajudando
ainda no controle do desconforto pds-operatério e promogéo da regeneragao tecidual
apos procedimento cirurgico.

A Laserterapia requer conhecimento da energia aplicada, além da capacidade
de analisar os efeitos produzidos no organismo e ainda a aplicagdo de um protocolo
correto com o intuito de aproveitar da melhor forma possivel esse recurso de forma
segura, onde o profissional cirurgido-dentista precisa estar disposto a um treinamento
prévio com embasamento tedrico para o entendimento de tal terapia complementar e
ainda, buscar atualizagdes constantes na area (GOMES et al.,2013).

Assim, a Laserterapia pode ser apontada como um tratamento alternativo para
colaborar com os métodos convencionais, 0 que podem ter grande importancia pelo
amplo campo de atuagédo nas diversas especialidades Odontoldgicas, promovendo
beneficios, como acao anti-inflamatéria, analgésica e cicatrizante (RODRIGUES et al.,
2021).

O objetivo desse trabalho é por meio de uma revisado de literatura relatar e
discutir a utilizagao e os beneficios do laser de baixa intensidade na Odontopediatria.
Este estudo foi realizado a partir de levantamento bibliografico, com pesquisas em

livros, artigo e material eletrdénico, a fim de explicar o tema aqui proposto.
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2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Laserterapia — principais conceitos

Antes de conhecer os avangos e a facilidade do uso da Laserterapia hoje em
dia, é preciso conhecer sua historia e a sua evolucao. O primeiro laser foi desenvolvido
pelo fisico americano Theodore Harold Maiman, mas somente em maio de 1960, foi
criado o primeiro laser com potencial de corte, e naquela época n&do imaginavam a
possivel evolugdo e abrangéncia que esse instrumento poderia ter como nos dias de
hoje. Os primeiros testes foram realizados em animais, em 1967, a fim de levantar
informacdes se havia possibilidade de desenvolver cancer através das aplicacdes
feitas nas feridas, mas os resultados foram opostos, ao invés de gerar neoplasias
malignas, foi possivel observar uma rapida cicatrizagdo, tendo regeneragdo mais
rapida do que o grupo nao tratado com lasers (NAKASHIMA; MENEGUZZO, 2020).

Nos dias atuais, o uso do laser de baixa poténcia é geral, em varias areas,
como medicina e odontologia, onde diversos profissionais da saude utilizam esse meio
para buscar melhores resultados, com efeitos analgésicos, anti-inflamatérios e de
regeneracgao tecidual (TAMIOZZO, 2020).

Sao também um bom investimento para o dentista, uma vez que o laser pode
contribuir para as diversas areas da odontologia, como a pediatria, a ortodontia, a
endodontia, a periodontia, nas cirurgias, na estomatologia, entre outras. E uma
intervengcdo que vem mostrando resultados importantes e faz parte da odontologia
moderna, sendo bastante utilizada, principalmente a laserterapia de baixa poténcia,
para tratamento em casos de aftas, herpes labial, trismo, queilite angular,
hipersensibilidade dentinaria, parestesias e poés-operatérios (PEREIRA, 2021).

A Laserterapia consiste na entrega de energia luminosa nos tecidos e os efeitos
da laserterapia acontecem quando essa energia luminosa é absorvida. E um tipo de
terapia que n&o possui efeito colateral, pois, a energia ndo € absorvida e nao é
ionizante. Os resultados dependem de cada paciente, onde cada um tem
individualidades relacionadas com o fototipo, assim como a cor da pele e os
cromoforos internos (TAMIOZZO, 2020).

Pontua-se que existe uma grande variedade de lasers descritos na literatura,
que promovem o processo de cicatrizacao tecidual, como o Arseneto de Galio, o

Arseneto de Galio e Aluminio, Argbnio, Hélio-nebnio, os lasers de diodo cada vez mais



11

populares, entre outros, onde o sucesso e efeitos, depende da poténcia, comprimento
de onda, dose e tempo de aplicagdo (NADHREEN; ALAMOUDI; ELKHODARY, 2019).

Segundo Najeeb et al. em 2015 a radiagdo do laser ao entrar em contato com
o tecido pode sofrer transmissao, reflexdo, dispersdo e absorcdo, sendo que, a
transmissao ocorre quando nao ha afinidade entre o laser e o tecido. Na reflexao, o
feixe ndo é absorvido, sendo desviado para outra diregdo. O terceiro resultado, a
dispersao, consiste em atravessar o tecido em multiplas dire¢des. Ja a absorcéo € a
responsavel pelo efeito gerado na estrutura da proteina tecidual e consequentemente
tratamento dos tecidos.

Além de ser classificado em lasers cirurgicos e lasers terapéuticos, os lasers
podem ser divididos de acordo com o meio ativo, sendo eles, gas, solido, liquido e
semicondutor. E ainda, podem também ser classificados baseados na sua aplicacao,
que pode ser em tecidos moles ou duros (LUKE et al., 2019).

Diante disso, para a escolha correta do laser deve-se considerar a afinidade
optica e o coeficiente de absor¢do com os variados cromoéforos alvo, como agua,
hemoglobina e hidroxiapatita (CAPRIOGLIO et al., 2017).

De acordo com Rodrigues et al. em 2021 o uso dos lasers no atendimento
Odontopediatrico mostra-se cada vez mais uma opgao viavel, além de ser coadjuvante
nos tratamentos clinicos. Sua utilizagdo promove uma boa recuperacgao dos pacientes
diante de diversos procedimentos, além de um conforto, praticidade e aceitagédo pelo
publico infantil. Assim, pode-se dizer que tanto os lasers de alta poténcia quanto a
laserterapia de baixa poténcia sdo boas opg¢des para os Cirurgides-Dentistas,

principalmente os Odontopediatras, sendo possivel ser inserido em sua rotina clinica.

2.1.1 Laser de baixa poténcia

O laser pode ser classificado em alta poténcia e baixa poténcia. O laser de
baixa poténcia tem sua indicacido voltada para acdo terapéutica e biomoduladores,
podendo interagir com os tecidos através da sua irradiagédo, ativando a circulagao,
estimulando a regeneracgao celular, modulagéo do processo inflamagao e promovendo
sua analgesia (NUNEZ, 2019).

Segundo Anlnaggar e Mahmoud em 2020 o laser de baixa poténcia pode
apresentar efeitos fotobiomoduladores, que sdo capazes de modular a resposta do

organismo, agindo nas células, gerando assim os macroefeitos.
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O laser de baixa poténcia apresenta efeito analgésico, anti-inflamatério e
bioestimulante, e assim, pode atuar na reducdo de edema, assim como os sintomas
de dor, e favorece o reparo do tecido, proporcionando ainda, uma cicatrizacdo mais
rapida. Sua atuagao anti-inflamatéria ocorre por conta de eventos gerados ao entrar
em contato com o tecido, como estimulacao de linfocitos e ativagao de mastdcitos. No
caso do efeito bioestimulante, esta relacionado com o aumento da circulagao, a
sintese de colageno e a proliferagao de alguns tipos de células (LINS et al., 2010).

Vale ressaltar ainda que, um fator importante € o limiar de sobrevivéncia das
células teciduais. Quando a energia aplicada pelo laser respeita esse limiar, a célula
€ estimulada a buscar um estado de normalidade, sendo o principal objetivo dos lasers
terapéuticos. Ja os lasers cirurgicos atuam em uma energia elevada, e podem
ultrapassar o limiar da célula, causando morte celular (CAVALCANTI et al., 2011).

O conceito de usar o laser de baixa intensidade, tem como objetivo fornecer
energia de luz bioestimulante diretamente nas células do corpo, com um comprimento
de onda apropriado, que varia de 600 a 1000nm e apresenta uma radiagao situada na
porcao visivel do espectro das ondas eletromagnéticas, entre o infravermelho e o
ultravioleta. Assim, os lasers com o comprimento de onda na faixa do vermelho e
infravermelho proximo, mostram uma menor absorgao pela agua e pelos cromoéforos
de tecido, como a hemoglobina e melanina, o que promove uma penetragao mais
profunda nos tecidos, sendo que, essa propriedade torna esse tipo de laser uma
estratégia de tratamento promissor para feridas nos tecidos moles (REN et al., 2017;
STAFOLLI et al., 2017).

Em cada equipamento de laser é obrigatoria a presenga da sua etiqueta
indicando qual a sua classificacdo, onde cada tipo de laser deve indicar seus riscos e
a poténcia maxima emitida de acordo com seu padrédo. Na odontologia, as aplicagdes
do laser podem ser determinadas por efeitos térmicos, observada quando a energia
luminosa é absorvida e transformada em calor (GARCEZ; RIBEIRO e NUNEZ, 2012).

Silva (2012) cita ainda que ¢é extremamente importante que seja do
conhecimento do operador o equipamento laser, as classes as quais pertencem e
assim podendo determinar os riscos desses equipamentos, além do conhecimento em
relagcao aos critérios que serdo usados. A exposicdo de um corpo ou tecido ao laser
de baixa poténcia é responsavel por efeitos nao térmicos, podendo ser fotofisicos,
fotoquimicos, e fotobioldgicos, e nesses casos, a radiagao € baixa. Assim as terapias

que nao utilizam o calor baseadas em luz estdo evoluindo cada vez mais na
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Odontologia, pois sdo consideras eficazes e menos invasivas ao paciente. (SILVA;
ALMEIDA-LOPES e RIBEIRO, 2012).

2.1.2 Laser de alta poténcia

O laser de alta poténcia tem sua indicagéo para procedimentos cirurgicos, onde
envolve o corte e a cauterizacdo (NUNEZ, 2019). Segundo Anlnaggar e Mahmoud
(2020) o laser de alta poténcia age pelo aumento da temperatura, causando efeitos
fototérmicos, remocgao de tecido, por meio da varoporizagao do tecido, remocéo ou
cauterizacao de vasos.

Os principais lasers cirlrgicos s&o: excimer; familia do itrio-aluminio-granada
(YAG), como o neodimio-itrio-aluminio-granada (Nd-YAG), Holmium-itrio-aluminio-
granada (Ho-YAG) e o Erbio-itrio-aluminiogranada (Er-YAG); neodimio-itrio-aluminio-
peroviskity (Nd-YAP); didxido de carbono (CO2); diodo de alta poténcia (COELHO,
2008). E desses lasers de alta poténcia os principais indicados para odontologia séo
Nd: YAG (A=1.064 nm) e CO2 (A=9.300 nm, 9.600 nm, 10.300 nm e 10.600 nm), para
tecidos moles e 0 CO2, e o0 Er:YAG (A=2.940 nm), Er,Cr:YSGG (A=2.780 nm) para
tecidos duros (JORGE; CASSONI e RODRIGUES, 2010).

Em relagdo ao laser de alta intensidade, ele pode ser aplicado para a remocgéo,
corte, quando o laser se encontra focalizado, assim, como a coagulagao dos tecidos.
A terapia pode ainda apresentar recursos vantajosos como, hemostasia, auséncia de
contato mecanico, ou seja, mesmo sem contato com o tecido, sua capacidade
regenerativa pode ser comprovada na literatura, podendo ainda, diminuir a contagem
de células bacterianas no local de sua aplicagdo. Dessa forma, um laser de diodo
semelhante ao de tecidos moles, resulta em nenhum, ou minimo sangramento,
promovendo ainda, cicatrizagao rapida e uma tendéncia reduzida para infecgdes no
pos-operatorio (NADHREEN; ALAMOUDI e ELKHODARY, 2019).

Os lasers de alta intensidade podem trabalhar além da faixa de 500mW, e
podem ser chamados de lasers cirurgicos e seu comprimento de onda comeca a partir
de 810nm, sendo absorvidos por tecidos pigmentados, ou seja, que contém melanina,
hemoglobina e colageno (SANT’ANNA et al., 2017).

2.2 Aplicagao do laser na Odontopediatria
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Mesmo ainda sendo uma opcao recente o uso do laser na Odontopediatria, ele
pode ser aplicado de diversas formas, e em varias especialidades, facilitando o
atendimento odontoldgico (RIBEIRO; SILVA, 2019).

No campo da odontologia, em especial, a pediatria, o laser de baixa poténcia
pode atuar fundindo e selando os tubulos dentinarios, e agindo como bactericida. O
laser de baixa poténcia podera auxiliar no preparo dos tubulos dentinarios permitindo
a formagao da camada hibrida auxiliando no tratamento restaurador (CAPRIOGLIO;
OLIVI; GENOVESE, 2011).

Em casos de periodontia aplicada a odontopediatria, o laser de alta intensidade
pode ser benéfico na realizagdo de procedimentos cirurgicos, assim como a realizagao
da gengivectomia e gengivoplastias de tecidos moles proximo de superficies com
comprometimento periodontal. Ja o laser de baixa intensidade pode atuar em lesdes
traumaticas nas estruturas de suporte da boca como o periodonto, a gengiva,
ligamentos e os labios (OLIVI et al., 2017).

De acordo com Oliveira et al. (2017) outra praticidade do laser de baixa
intensidade nos tratamentos periodontais, € o uso da terapia fotodinamica, onde sua
acao é como agente descontaminante de bolsas periodontais, capaz de reduzir
caracteristicas inflamatdérias como formacao de exudato e edema.

Vale ressaltar ainda que o laser de alta intensidade nas cirurgias
odontopediatricas pode coagular o sangue, vasos e vaporizar os tecidos, além disso,
as incisdes sao precisas e melhoram o efeito de cicatrizagdo devido as suas
propriedades antimicrobianas e anti-inflamatérias, apresentando ainda, o minimo de
dor pos-operatoria e edema (MARTENS, 2011).

Segundo Ribeiro; Silva em 2019 as cirurgias usando o laser de alta poténcia
sdo mais atrativas para as criangas, pois ndo apresentam uma aparéncia
perfurocortante, mas apenas uma emissao de luz. A frenectomia a laser (realizada
com laser de alta poténcia) €, com certeza, um procedimento que preenche todos
estes quesitos, podendo ter vantagens inerentes a sua utilizagao, como por exemplo,
a necessidade de menor quantidade de anestésico, a redugdo do sangramento, a
maior facilidade para visualizagéo do sitio cirurgico e esterilizagao da ferida cirurgica.

Como intervengao profilatica e apds cirurgias, o laser de baixa poténcia é capaz
de reduzir a sintomatologia dolorosa da lesdo. O efeito gerado ocorre a partir da
ativacao dos neutrdfilos e células T e da neutralizagéo do efeito da citocina (HE et al.,
2017).
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O laser de baixa poténcia pode ser utilizado como tratamento para trauma
dentario na odontopediatria provocando analgesia, redugéo da inflamacgéao e alivio da
dor, como exemplo, o uso para prognéstico de dente luxado, tratamentos reparadores
de fratura simples da coroa até a reimplantacao, fraturas radiculares ou lesdes por
luxacdo. Assim, acredita-se que essa tecnologia € objetiva e ndo invasiva, nao
dolorosa e aceitavel pelas criancas menores (MARTENS, 2011).

Pode-se citar ainda seu efeito bioestimulante, feito por meio da capacidade de
aumentar a sintese de endorfina diminuindo a atividade das fibras C. Além disso, pode
aumentar a produgao de fibroblastos acelerando a sintese do colageno agilizando na
cicatrizacdo e induzindo o aumento da liberagdo de endorfina que produz efeitos
analgésicos. Pode incentivar também a imunoestimulagdo das células humoral,
estabilizando a peroxidacgao lipidica das membranas celulares, além de estimular a
eritropoiese, vasodilatagdo e normalizagdo do equilibrio acido-base no sangue
(LANDIM, 2021).

2.2.1 Aplicagao do laser na endodontia

Em casos de endodontia, o laser de baixa poténcia € capaz de tratar canais
radiculares infectados, fazendo ainda, a descontaminagao efetiva em tratamentos
endodonticos como a pulpotomia, sendo mais efetivo que substancias
medicamentosas convencionais usadas nos tratamentos endodénticos. Na
pulpectomia, ao ser comparada com a execugao do procedimento feito por
instrumentos manuais e rotatérios, o laser pode apresentar um menor tempo de
execugao, consequentemente, resultando em um tempo menor de cadeira (OLIVI et
al., 2017).

Existem varias aplicagbes de laser de baixa poténcia na endodontia: auxilio do
diagndstico pulpar, capeamento pulpar e pulpotomia, preparo dos canais radiculares,
irrigacao dos canais radiculares, antissepsia dos canais radiculares por meio da
terapia fotodinamica, retratamento endodéntico, cirurgia periapical, reparo poés-
operatorio (PIAZZA, VIVIAN, RICCI, 2017).

De forma resumida, o tratamento endodéntico visa a eliminacdo do tecido
pulpar, com a intengao de esvaziar todo o material biolégico além dos microrganismos
presentes no interior dos sistemas de canais radiculares para que uma adequada

obturacao possa ser feita. O laser de alta poténcia pode ser utilizado com intuito de
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realizar o preparo dos canais radiculares além de promover a limpeza das paredes
dentinarias e remocgao do smear layer (PIAZZAVIVIAN, RICCI, 2017).

A laserterapia vem sendo utilizada como alternativa para substituir técnicas
farmacoterapéuticas como o formocresol, o0 MTA (agregado de trioxido mineral), o
sulfato férrico. O formocresol é considerado o medicamento mais popular para
pulpotomia, e o principal material de eleigdo para dentes deciduos. Porém, sua
toxicidade e sua possibilidade de ser carcinogénico, mutagénico e citotéxicos em
humanos vem gerando grande alarde e novos estudos, j4 o MTA, ndo apresenta
maleficios, porém é muito caro (KUO et al., 2018).

Diante disso, pode-se dizer que o laser apresenta vantagens para o tratamento
da pulpotomia como hemostasia, preservagao de tecidos vitais no canal radicular,
barreira de tecido duro, auséncia de odor desagradavel, minimo ou nenhum
sangramento, cicatrizacdo mais rapida e o aumento da proteina colagénica,
promovendo ainda, a formacdao de uma matriz fibrosa, reducao de infeccoes pos-

operatdrias, assim como minima ou nenhuma anestesia (FERNANDES et al., 2015).

2.3 Principais beneficios da laserterapia na Odontopediatria

Na Odontopediatria, o uso dos lasers vem sendo difundido, mostrando-se util
em diversos procedimentos, como no preparo minimamente invasivo, através da
remogao seletiva de dentina cariada, cirurgia em tecidos moles, capeamento pulpar,
pulpotomia, pulpectomia, controle do desconforto pds-operatério e promogao da
regeneragao tecidual apds procedimento cirurgico. Pode apresentar ainda, efeitos
bactericidas e hemostaticos como também terapia fotodindmica antimicrobiana
(CAPRIOGLIO et al., 2017).

Muitos estudos apontam ainda que o laser de baixa poténcia pode facilitar
terapias minimamente invasivas em diferentes modalidades de tratamento incluindo
preventivos, restauradores e procedimentos cirurgicos, bioestimulante, anti-
inflamatoério e analgésico, o que facilita em muitos aspectos, o atendimento de
criangas e adolescentes (SERAJ et al., 2020). Além disso, o laser de baixa poténcia
pode promover também ag¢ao biomoduladora tecidual (RAFE VARDIMON,2006).

O laser de baixa intensidade promove confiabilidade, versatilidade e
conveniéncia, além de sua praticidade e simplicidade de configuragao. Além disso, a

aplicacao desse laser nos tecidos dentais tem demonstrado seu potencial em reduzir
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a inflamacéo pulpar, preservar a vitalidade da polpa dentaria e melhorar a cicatrizagéo
do tecido dentinario, evitando ulceras, feridas, além de aliviar a dor. Pode-se perceber
ainda, estimulagéo e regeneracédo, aumentando a resposta imunoldgica (ULOOPI et
al., 2016).

Na Odontopediatria a terapia fotodinamica é indicada para o tratamento e
remissdo dos processos infecciosos, podendo atuar como coadjuvante a terapia
pulpar, além de ser indicado para pacientes com alto acumulo de biofilme dental e
periodontal. Pode ser utilizado ainda em lesdes de processos infecciosos, como no
herpes e gengivoestomatite herpética nos bebés, assim como casos de candidiase
oral, tratamento da halitose e processos sépticos focais (COVISSAR, 2011).

No tratamento de traumatismo dental pode ser aplicado nos tecidos moles orais
e periodontais, visando promover a agao anti-inflamatoria, analgésica e acelerar o
processo de cicatrizacdo apds a realizacdo dos procedimentos clinicos. Em lesdes
onde envolvem os tecidos moles como aftas, ulceras traumaticas, herpes, injurias o
laser de baixa poténcia pode promover uma agao analgésica, anti-inflamatéria e
reducado do edema, trazendo conforto e reparagéo para o paciente (LAWRENCE K,
2009)

O uso da laserterapia com laser de baixa intensidade pode ser de grande valia,
pois € capaz de promover conforto para um paciente que ja esta medicado, evitando
o uso de mais medicacao, sem falar que a fotobiomodelagao ndo tem alguns efeitos
que outros farmacos teriam sob o paciente, onde a sua atuacao de efeito local, tem
um impacto direto na melhoria de vida do paciente (MENEGUZZO, 2010).

As aftas, estomatites herpéticas primarias podem surgir quando a crianga ainda
nao tem uma imunidade regulada, e o processo de recuperagao na maioria dos casos
€ rapido. Podem também acontecer quando o paciente passou por algum
procedimento que foi usada anestesia local, o paciente pediatrico ndo sentindo
temporariamente geralmente a bochecha anestesiada pode mordiscar, pelo fato de
nao sentir a regiao, causando as aftas, sendo muito comum em pacientes pediatricos.
Existem ainda aqueles pacientes que usam aparelhos dentarios, que também tendem
a ter aftas de formas recorrentes. Em todos esses casos a terapia com laser de baixa
poténcia pode ser indicada, podendo se utilizar o comprimento de ondas
vermelhas/infravermelhas (OLIVI, 2017).

Podem-se citar outras caracteristicas do laser, onde se tem a vantagem de ser

menos invasivo, ndo farmacéutico, econdémico e isento de efeitos colaterais relatados,
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sendo uma técnica que envolve custos minimos e tem curto tempo de aplicacao. Por
nao produzir calor ou vibragdes, se torna um recurso promissor sem efeitos colaterais,
apresentando efeitos positivos na biomodulagao, assim como efeitos analgésicos e
com agao estimulante na reparacao de tecidos (STONA et al., 2014).

Alguns estudos apontam que existe uma associagao do laser com outros
agentes, a combinagdo mais prevalente foi o uso da clorexidina a 0,2%, sendo
indicada para a manutencao de uma boa higiene oral no pds-operatério, na utilizagao
do laser para fins cirurgicos. Em relagédo ao tratamento restaurador, a clorexidina pode
preservar a for¢a de ligagdo melhorando a adesao do agente restaurador junto com o
laser (GALAFASSI et al., 2016).

O tipo de tratamento Odontopediatrico mais frequente nos estudos foi a
pulpotomia, sendo uma terapia muito importante, pois € uma especialidade
odontoldgica onde se vé a necessidade de evitar a perda dos dentes naturais por
lesbes de carie, evitando assim, diversos problemas, como estético, fonético e
ortodéntico. Além disso, a complicada anatomia dos canais radiculares desses dentes
e a dificuldade em encontrar um material compativel de obturagdo também a tornam
um tratamento promissor atualmente (YADAV et al., 2014).

De acordo com Landim (2021) cada tratamento possui protocolos especificos
e individualizados para cada paciente e o odontopediatra deve estar atualizado para
a execucao de situagdes em que se envolve o uso dos lasers (de alta e baixa
poténcia). Dessa forma, um diagndstico clinico bem executado, protocolos bem
definidos e atuais, e acompanhamento dos pacientes, podem garantir bons resultados
e excelentes prognosticos.

Vale ressaltar que existem contraindicagées do uso do laser (tanto de baixa
quanto de alta poténcia), assim como limitagbes, a saber:

a) Nao é prescrito em pacientes com marca-passos, ou usado com precaugao.

b) O laser ndo deve ser usado na regido do utero em gravidas mulheres.

c) Nao deve ser usado em pacientes epilépticos ou com frequéncia <800 Hz.

d) Nao deve ser usado em pacientes com antecedente de arritmia ou dor no peito.

e) Nao deve ser usado em glandulas, por exemplo glandula tireoide.

f) A terapia a laser deve ser evitada em tecidos tumorais ou tumores benignos com
tendéncia maligna.

g) A prescricdo de terapia a laser é proibida em pacientes com Iupus ou pacientes

tratados com substancias sensiveis a luz (SONESSON, 2017).
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Wagner em 2013 corrobora citando que € importante motivar as criangas para
as consultas odontoldgicas, a fim de prevenir problemas bucais e dentais. Diante
disso, a tecnologia a laser oferece uma oportunidade para um diagndstico e
tratamento mais eficiente das afeccdes dos tecidos moles e duros orais e dentais em
criangas, sendo uma terapia bem aceita por criancas e pais devido a sua minima
invasividade.

Alguns estudos indicam que as criangas sao mais cooperativas durante os
tratamentos restauradores, pulpares e cirurgicos com laser, promovendo mais
qualidade ao atendimento, trazendo ainda, aprimoramento para o processo de
tratamento, fazendo que o laser se torne padrdo ouro em Odontopediatria
(NAVARRO, 2009).

Para isso, € necessario aumentar as ofertas de cursos de habilitacdo em
Laserterapia, sendo uma parte extremamente importante, pois apresenta ao
profissional o embasamento tedrico necessario, suas indicacdes e contraindicacdes
assim, como deve ser o manejo dos equipamentos (GOMES et al., 2013).

Entretanto, € um tema que vem sendo explorado e ha muito ainda para ser
discutido, levando em consideragao que protocolos clinicos a niveis comparativos
para suas aplicagdes nas especialidades odontolégicas devem ser realizados com
mais frequéncia, com o intuito de obter pardmetros cada vez mais seguros para seu
uso, pois ainda existem grandes variagées de métodos encontrados na literatura para
a obtencao dos efeitos clinicos dos lasers (SANTOS; SANTOS; GUEDES, 2021).
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3 DISCUSSAO

Para Gomes et al. em 2013 é de suma importancia que o cirurgido dentista
busque novas técnicas e conhecimentos, para gerar maior conforto, trazendo para a
Odontologia meios mais curativos, menos dolorosos e traumaticos, através de
métodos preventivos, usando equipamentos avangados gerando um tratamento mais
rapido, conservador € mais confortavel para os pacientes.

Os lasers, sejam eles de alta poténcia ou baixa poténcia, podem ser utilizados
em muitos procedimentos clinicos. Sua utilizagao pode promover um menor tempo de
cirurgia e de pos-operatoério, assim como menor dor e inchago, evitando até mesmo
edemas e a realizagdo de suturas, pois a cicatrizagdo pode ocorrer por segunda
intencado. A laserterapia pode contribuir para as diversas areas da odontologia, como
a pediatria (¢ muito bem aceito por criangas e adolescentes, trazendo muito conforto
ao tratamento), a ortodontia, a endodontia, a periodontia, nas cirurgias, na
estomatologia. O laser de baixa poténcia possui efeitos analgésicos, anti-inflamatorios
e promove a regeneragao tecidual, podendo ser usado para tratar, por exemplo, aftas,
herpes, parestesia, queilite angular. (LINS et al., 2010; WAGNER et al., 2013; YADAV
et al., 2014; OLIVI et al., 2017; MARRA; NUNEZ, 2019; ITRO, 2020; TAMIOZZO,
2020; TAMIOZZO, 2020; PEREIRA, 2021; RODRIGUES et al., 2021)

Os lasers de baixa poténcia podem promover efeitos de anti-inflamatorio,
analgesia e cicatrizantes, os quais vém trazendo uma maior utilizagdo deles na
odontologia. Sua atuagao anti-inflamatdria ocorre por conta de eventos gerados ao
entrar em contato com o tecido, como estimulagdo de linfocitos e ativagcao de
mastocitos. Vale ressaltar que o laser de baixa poténcia promove a biomodulacéo
tecidual, além de ser bioestimulante, fazendo com que a cicatrizagao seja mais rapida
e eficaz. O laser e baixa poténcia pode ser utilizado para profilaxias pré e poés
cirurgicas, reduzindo a dor da lesdo. (RAFE et al, 2006; LINS et al, 2010;
MENEGUZZO, 2010; MARTENS, 2011; STONA et al., 2014; ; HE et al., 2017;
MEIXEDO, 2019; SERAJ et al., 2019; LAWRENCE, 2019; LANDIM, 2021).

Alguns recursos devem ser feitos para a utilizagao dos aparelhos lasers, como
a protecédo do paciente e do cirurgido dentista, onde é preciso utilizar calculos para
obter a quantidade de energia e de poténcia ideal para cada paciente (GARCIA;
THEODORO, 2020). Além disso, é muito importante que o operador tenha

conhecimento do laser que esta utilizando, devendo sempre seguir protocolos para
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que haja sucesso na terapia (SILVA et al., 2012; SANTOS et al., 2021). O laser de
baixa poténcia possui comprimento de onda entre 600 a 1000nm, ja os lasers de alta
poténcia trabalham com comprimentos de onda bem maiores. (REN et al., 2017; LUKE
et al., 2019; NADHREEN et al., 2019).

O laser de alta poténcia é muito bem aceito para procedimentos cirurgicos na
pediatria pois ndo tem aparéncia perfurocortante, trazendo beneficios e facilidade no
atendimento (RIBEIRO et al., 2019). Vale ressaltar que o laser de alta poténcia é
absorvido por tecidos pigmentados, como hemoglobina, melanina, diferentemente do
laser de baixa poténcia (SANT ANNA et al., 2017). As células possuem um limiar de
energia, com o laser de baixa poténcia as células buscam o estado de normalidade,
ja com o laser de alta as células ultrapassam seus limiares, ocasionando a morte
celular (CAVALCANTI et al., 2011; ALNAGGAR et al., 2020).

Varios estudos clinicos e histolégicos vém investigando a aplicagéo do laser
nos tecidos dentais, demonstrado seu potencial em reduzir a inflamagao pulpar,
preservar a vitalidade da polpa dentaria e melhorar a cicatrizagao do tecido dentinario,
Ulceras, feridas e também aliviar a dor, além de estimular a regeneracéo e aumentar
a resposta imunolégica (FERNANDES et al., 2015; ULOOPI et al., 2016; PIAZZA et
al., 2017; KUO et al., 2018;). Além disso, o laser de baixa poténcia vem sendo muito
utilizado em tratamentos periodontais, reduzindo inflamagbes e descontaminando
bolsas periodontais (OLIVEIRA et al., 2017).

O laser possui caracteristicas importantes, assim como vantagens
promissoras, como uma intervencao menos invasiva, sem a utilizacdo de
medicamentos, além de ser econdmico e evitar efeitos colaterais, além de envolver
custos minimos e curto tempo de aplicacdo, com simples manuseio para o
profissional. Além disso, pode apresentar efeitos positivos na biomodulacao,
promovendo também efeitos analgésicos e com agéo estimulante na reparagédo de
tecidos (PASCHOAL et al., 2014; NUNEZ et al.,2019).

Segundo Nunes et al. em 2021 a Odontologia esta em constante evolugao, e a
Laserterapia vem se mostrando como uma modalidade de tratamento promissora e
contemporanea, por suas diversas aplicagdes, seja de forma intra ou extraorais, que
ao ser combinadas aos seus efeitos produzidos podem melhorar a qualidade de vida
dos pacientes. E importante frisar ainda que, a escolha do tipo de Laser para sua

utilizagao deve levar em consideragao sua interagao com o tecido alvo, seja um tecido
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mole ou duro, pois seus efeitos estdo diretamente ligados a sua capacidade de
absorcao pelo tecido.

A Laserterapia € uma tecnologia que surgiu como forma de aprimorar
resultados de diversos procedimentos odontolégicos, além de contribuir para a
facilidade da realizacdo de diversas intervengdes, principalmente por ndo apresentar
efeitos adversos, podendo estar na rotina clinica do profissional cirurgido-dentista. No
entanto, exige conhecimento aprofundado e estudo constante para utilizar sempre a
quantidade indicada para a obtengéo dos seus efeitos desejados (SONESSON et al.,
2017; CAPRIOGLIO et al., 2017; SANTOS et al., 2021).

Tratar um paciente pediatrico com laser pode ser benéfico e promover
resultados significativos, atém de uma recuperagdo mais rapida e menos dolorosa,
além de causar menos medo para a crianca e € mais bem aceito pelos pais, e esta
caminhando para se tornar o padrdo ouro na pratica odontolégica pediatrica
(COVISSAR, 2011; PEREIRA, 2021).

Tabela 1 — Protocolos de aplicagao da laserterapia de alta e
baixa poténcia.

Aplicagao Descrigcao Comprimento  Poténcia Poténcia do
do laser de onda (Joules) laser
Remocao Remover a carie 9.3 a 10.6 ym 1-3J Alta poténcia
de carie dentaria de maneira (CO2 laser)
dentaria precisa € minimamente
invasiva.
Tratamento Remover o tecido 810nm(diodo 0.5-2J  Alta poténcia
de inflamado e bacteriano laser) ou
periodontite associado a 2.940 nm
periodontite, auxiliando (Er:YAG
no tratamento da laser)
doenga gengival.
Cirurgia oral Remocdo de tecido Varia entre Variavel Alta ou baixa
mole, frenectomia 810 nm, 980 poténcia
(remogdo de freios nme 10.6 um
labiais ou linguais) e
bidpsias.
Desinfecgdo Desinfetar os canais 810 nm 1-3J Alta poténcia
de canais radiculares durante o (diodo laser)
radiculares  tratamento endodéntico, ou 2.940 nm
ajudando a eliminar as (Er:-YAG

bactérias presentes.

laser)
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Tratamento Ulceras  aftosas e Varia entre Variavel Baixa poténcia
de lesbes herpes labial, 660 nm, 810
orais promovendo nm e 980 nm

cicatrizagdo mais rapida
e alivio dos sintomas.

Fonte: Landim 2021.
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4 CONCLUSAO

O uso dos lasers, tanto de alta quanto de baixa poténcia, no atendimento
odontopediatrico, vem se mostrando cada vez mais eficiente, além de serem um
excelente coadjuvante nos tratamentos clinicos. A utilizagdo destes equipamentos é
capaz de promover uma boa recuperacido dos pacientes diante de diversos
procedimentos, além de serem muito mais praticos e confortaveis, sendo bem aceitos
pelo publico infantil.

A utilizagao do laser de baixa poténcia, em especial, vem se mostrando eficaz,
seu tratamento é feito com menor desconforto, dor e sangramento, sendo ideal para
tratar estomatites, herpes, aftas, mucosite oral, queilite angular e reduzir a dor da pré-
erupcao dentaria. Ja o laser de alta poténcia promove tratamento cirurgicos mais

seguros, menos invasivos e com menor tempo de operagéo.
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