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INTRODUCCION

La tecnclogia laser represenia un
avance extramadaments importants &n
multiples disciplinas y la cdentologia es
una de ellas; por eso as nacesario difun-
dir una técnica gue para el cdontdlogo
an nuestro madio a3 nueva, pero con
una trayectoria de casi res décadas en
otros palses. La lerapia laser tiene ex-
cepoionales cualidades pearo no &5 |a
panaces, por eso tene sus aplicaciones
aspecificas muy Otiles gue llevan al
tratamiento de muchas leslonas que por
meétadas convencionalas no llegan a ser
tan efectivas, razdn por la cual s con-
venlenle saber sus aplicaciones, ac-
clones, indicacionas y  contraindi-
caciones.

RADIACION [ ASER

La palabra laser significaluz amplificada
por la emision estimulada de una
radizcion.

El laser no es ningun sistema de crear
enargia, Lo que hace &l sistema |laser es
realizar unatransferancia de energia ex-
terna (eléctrics, dptica, quimica) en
energla luminosa,

La radiacion laser se emite segun un
macanisma similar al de la luz normal
pero con caracteristicas especiales fun-
damentales gue la diferencian de otras
fuentes de energia luminosa, como son:

1. Homogénea o monocramatica
2. Coherenta

3. Unidiraccional
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4, Altamante brillante
5. Colimado

TIPOS DE LASER

Sequn la diversa utilidad que pueden
encentrar en medicina los distintos lipos
de sistema lasar, podemos clasificarlos
en dos grandes grupos:

1. Laser Quirdrgicos: De alla polencia

2, Lazer Terapéulicos; De baja y media-
na Utilicad,

También han sido clasilicados de acuer-
do con &l lipe de medio activo ulilizadg,
para situarios luegoe entre s gue van a
tener aplicacién en medicina; asi te-
nemaos;

1. LASER DE CUERPCO SCLIDO

De allos, & mas conocido as &l laser de
rubi que emite en una longitud de onda
de 632 nm. en la zona dal rojo. Requiers
altos  wollgjes dando  Impulsos  de
microsegundos de gran polencia, por
os0 necesita una refrigeracion intensa
para su fJuncionamisnto.

Entre sus usos tenamos:

-Excelenta coagulacidon para hemaorrma-
gias arterlales profundas,

- Comainstrumento de corte para hacer
cirugia por contacto en intervenclones
quirdrgicas.

Otro tipo de laser solido es el de
Mecdimio - Jag, que es un cristal
parecido al diamanie. Emite en una lon-
gitud de onda da 1,060 nm, dentro de la
esfera del infrarrajo.
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Es un clésico laser de coagulacion an
cirugia ganeral. En el funcionamiento de
este |aser hay liberacién de gran can-
lidad de calor, requiriendo por o tanto
refrigeracion continua con agua.

Su transmision por fibra optica adap-
table a diversocs endoscopios le ha par-
mitide ganar un ampllo campo de
utilizacidn  en  drugla endoscopica,
urologia, gastroentarclogla, neumo-
logia, microcirugla, etc.

2. LASER DE GAS

2.1 La mezcla de gases aldmicos (He-
Ma}.

2.2 Moleculares (COg, vaporas deH20),

23 De atomos lonizables (Argon,
Cripton, Xenanj,

21 Laser de He - Ne:

Es uno de los ldseres mas ulilizados en
la terapéutica médica y odontologica por
sar un laser muy purc y de buena
calidad. Emite en una longitud de onda
de 632.8 nm, de la radiacion roja.

El laser He- Ne no podra ser
vehiculizado a través de fibras opticas o
dispersado por lentes divergentes, su
caracterlstica de absorcion es fun-
damentaments la epidermis, por esces
de gran importancla en la laser-terapia
dermatoldgica

2.2 Laser CO2,

Es un laser a gas de tipo molecular con
una longitud de onda de 10.600 nm.,
gue sera situado dentro del espectro de
la radiacidn infraroja lejana y encuentra
en el medio acueso su princlpal absor-
bente, logrando una volatilzacién de los
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tefidos efectuando un corte fing, rapido
¥ limpio, por ese es de gran aplicacidn
&n cirugia.

2.3 Laser de Argon.

Es un clasico laser de coagulacién en
cirugia general. Emite dentra  del
aspactro de color vards enuna longitud
da onda entre 500 y 550 nm. Paor asta
razon tlene una absorcitn selectiva-
mente alta por el tejido hematcn, poses
una actividad coagulante sobre lesiones
muy irigadas o pigmentadas, carac-
terlsiica que lo hace muy Otil en
dermatologla y cirugia plastica, Parmite
tratar an forma positiva, angiomas,
telangectasias, tumores de plel, clca-
trices hipertraficas, verrugas, guelcides,
tatuajes, hiperplasias de encla, stc. Es
aiectivo en la regeneracion de fracturas
bsaas.

3. LASER DIODICO O
SEMICONDUCTOR

Constituye una de las formas mas ac-
tuales y sugerentas de produccion de
radiacién laser. El mas utilizado es el
diddico de arseniuro de galio y aluminio
(As, Ga, Al).

Estos son compactos sencillos y muy
dgficaces. Emite en una longitud de
onda de 904 nm., con una capacidad de
absarcidn en profundidad de hasta 34
crm. en tejidos blandos por lo gue a5 muy
efectivo en el tratamiento de afeccionas
tendinomusculares y osteocarticulares;
produce bioestimulacion de los lejidos
biolégicos y acelera la cicatrizacion.

4. OTROS LASERES
4.1 Laser en estado llquido

4.2 Laseres quimicos

Estos son de poca utilizacion en me-
dicina.

ABSORCION, EFECTOS
BIOLOGICOS Y FISIOLOGICOS
DE LA RADIACION LASER

Las reacciones blolégicas causadas en
el organismo por el rayo laser, estan
muy relacionadas con las cualidades
Gipicas del tejido, estas cualidades no
son homogéneas en los diferentes
tejidos, por esoreflejan y absorben la luz
de distinto modo y tienan variados efec-
tos de dispersion de la luz.

Al aplicar cualguier irradiacién elee-
tromagnética sobre una sustancia, ocu-

rren dos fendmenos; una parte serefleja
y ofra parte es ahsorbida, En los tejidos
biclogicos la absorcion es la que se
transforma en otras formas de energla
(caldrica, quimica), actuando deniro de
los tejidos donde ha sido absorbida y
también propagandose los efectos en
las zonas circundantes a sllos. De esta
energla absorbida pueden resultar efsc-
tos hioldglcos termicos y notérmicos. La
elevacién del calor local depende de la
potencia de la densidad del laser, del
tamano dela zona, de la disminuddn de
la energla y de la duracién de la
radiacian.

Los principales efectos de la energla
absarbida por tefidos son:

- Calentamisnto local (estimulacién del
procaso Hdogico).

- Deshidratacion {contraccion del tefido).
- Coagulacién (palidez del tajida),

- Termolisis (carbonizacion del tejido),

- Vaporizacion del tejido,

. Los efectos bioldgicos del laser de

potencia son dos fundamentales, e
térmico y el mecénico,

Entre |os efectos bioldgicos del |aser
blando o terapéutico tenemos |os

primarios o directos gue son; biogui-
mico, bioglécirico v bloenergético que
tienen a su vez una serie do alectos
secundarios o Indlrectos que son la
base de la accion terapdutica de la
|asar-tarapia, los lamados efectos fisio-
l4gicos a saber;

Estimulantes de la regeneracion celular,
vasculares, eslimuando |a  micro-
circulacion y vasodilatacion.

Liberando sustancias de accidn defen-
siva, aumentan el umbral de las ter-
minaciones sensibles, lo cual nos dalas
res principales aplicaciones  tara-
péuticas de la laser-lerapia: Analgésico,
antiinflamatorio vy estimulante de la
cicatrizacién.

USOS EN ODONTOLOGIA

Desde los anos 60 se empezt a inves-
tigar el laser en odontologla, los
primeros estudios se realizarcn con el
laser de rubl dirigidos al esmalte dental
por su susceptibllidad a la caries, |la
apertura de la cavidad se hizo facil-
mente, pero cuando e haz penstrd a la
camara pulpar, coaguld la pulpa. La
Unica indicacion del laser para la aper-
tura de cavidades, es en dientes no
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vitales pues limpia y eslerliza |a
cavidad, El laser blando es eficaz en las
fisuras del esmalte pargue endurece |a
dentina,

En odontopediatria se utiliza como
método preventivo, el ‘cepillado laser”
mejora la difusidn de fidor en la super-

ficie dental estimulando |la recris-
talizacion  y  crecimiento  de  |a
hidroxiapatita dal  esmalte,  inmu-

nizandolo contra la caries; esta técnica
pratende en un fulure desplazar el uso
da los sallantes.

En endodoncia el laser limpla y sella
adecuadamente los conduclos  ac-
cesarios haciendo |o que el odontdlogo
no puede hacer por métodos conven-
cicnales, pues wvaporiza cualguier
residug necrético conformando una ba-
rmera cristalina en dantina y cementa,
deteniendo toda recidiva a partir de un
canaliculo dentinal.

En las leslones apicales que son con-
secuencia de una inflamacion cronica,
el uso del laser asegura la reduechon del
foco infeccioso, permitiendo una re-
generacion del huesa,

Por su accion analgésica y  antin-
flamaloria es muy recomendable en &l
manejo de las periodentitis apicales de
etiologla endodantica.

En pericdoncia ha sido ulilizade el laser
guirdrgico para practicar ginghveciomla
en pacientas con hiperplasia gingival.
El laser blando de Arseniuro de Galic ha
sido utilizade muy efectivaments en
cirugia oral, en oxodoncias simples,
cirugias de incluidos, cirugias periodan-
tades, quistes; elimina el dolor post-
quirdrgica, evita la inflamacion vy
produce una regeneracion muy rapida
de los lejidos acelerando la cica-
trizacion, y disminuyendo la necesidad
de tarapia con droga.

En el caso dalas aftas, herpes | y harpes
Il, ulceraciones de |abics, lengua, meji-
llas, irritacion de |los tejidos, leuco-
plasias, disminuye ol tiempo de cl-
catrizacion y elimina el dolor.

Produce relajacidn muscular, elimina el
trismus y el dolor en la disfuncion de la
AT

MEDIDAS DE SEGURIDAD

Todao el persenal debe utilizar las protec-
cioches oculares necesarias de acuerdo
con el lipo da laser a utilizar; el pacienle
también debe tener la proleccion
necesaria con gafas especiales profec-
toras; gafas oscuras para el rayo Helio-
Mean y polarizadas para el dicdico con

el fin de proteger |a retina, 5i al ojo as
expuesto a la radiacion cercana, so-
bresdens la formacion de cataratas.

Se recomienda el uso de instrumentos
de color negro para prevenir la reflexion
del haz del laser v |la posibilidad de
lasicnar al paciente, al operador o a sus
asistentes.

CONTRAINDICACIONES

ABSOLUTAS
1. Aplicaciones en la retina (Con
excepcion de las técnicas quinirgicas
espedficas),

2. En pacientes con enfermedades
necplasicas.

3. Imadiacién de la  gléndula mamaria
en lamastopatiafibrogulstica por peligro
de cancerizacian,

4, Irradiacion en pacientes epilépticos,

AELATIVAS
1. Mo irradiar a pacientes sometidos a
tratamientos de esteroides.

2. Mujeres en embarazo, parece im-
probable que pueda afectar al falo, en
todo caso se irradiaran zonas alejadas,

3. En pacientes con arritmias cardlacas.
4. Pacientes con marcapasos.

5. Mo dabe emplearse combinadaments
con farmaces fotosensibles come la
tetraciclina,

6. Flebopatias profundas.

SUMMARY

Thaterm Laser means light amplified by
stimulated emmiting radiation. tt has
been used for the last 30 years in dif-
ferent medical areas, Including denlistry,
Basically il transfers an axternal energy
in lightning or [uminic enargy.

There are two types of |asar; surgical
and therapeutic.

The biological reactions of the different
lissues, depend ontheir optical qualities.
In dentistry, it has been used in en-
dodontics to clean seal accesory canals,
in cperative dentistry, as analgesle, an-
tiinflamatory in surgical procadures:
Taking into account the cautions recom-
mendad, it offers a good cholce of treat-
ment for our patiants.
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