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O QUE A LITERATURA ATUAL ABORDA SOBRE O USO DE LASER DE DIODO EM TRATAMENTO
ENDODONTICO EM DENTES DECIDUOS?
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O tratamento endoddntico de dentes deciduos é dificultado pela anatomia pulpar e possivel presencga de
bactérias Enterococcus faecalis. Nesse sentido, diversos estudos sdao desenvolvidos para eleger
protocolos de desinfeccdo eficazes para esses elementos infectados, incluindo o uso do Laser de Diodo
(LD). Este presente trabalho busca discutir o uso do laser de diodo no tratamento endodontico de dentes
deciduos. Executou-se uma busca de artigos na plataforma Pubmed. Onze estudos foram encontrados,
porém quatro foram excluidos por ndo estarem relacionados com o presente trabalho. Dos sete estudos,
guatro demonstram eficacia no uso do laser de diodo para desinfec¢do dos canais radiculares. Trés
estudos focaram-se na acao do LD contra E. faecalis, sendo que no primeiro notou-se que técnicas de
irrigacdo ativada por laser de diodo e desinfecgao fotoativadas demonstraram melhores resultados
guando comparadas a técnica da irradiacdo direta com laser na eliminacdo de E. faecalis; ja o segundo
trabalho, ao comparar o efeito desinfetante do LD, Triphala e Hipoclorito de Sédio (NaOCl), observou-se
gue o grupo laser apresentou significativa reducdo na contagem de col6nias em comparacdo aos demais;
e o terceiro ndo demonstrou resultados satisfatdrios para o LD. Alguns autores relatam que o efeito
bactericida de um LD é baseado em suas propriedades térmicas, poder de penetracdo e na incapacidade
das bactérias desenvolverem resisténcia a exposicdo ao laser. Trés estudos compararam o uso do LD,
NaOCL e clorexidina 2% como irrigantes de canais e os resultados foram contraditérios; um demonstrou
gue o NaOCl e a clorexidina 2% sdo mais eficazes do que o LD; o outro concluiu que o laser com NaOCl é
o método mais eficiente; e outrem demonstrou que o LD é mais eficiente do que a clorexidina 2%. Um
artigo comparou radiograficamente, durante doze meses, dentes in vivo com pulpotomias realizadas
com laser de diodo, formocresol e sulfato férrico. O grupo LD apresentou a maior taxa de insucesso.
Todos os estudos concordam que é imprescindivel um correto preparo biomecanico dos canais e uma
intervencao logo que identificada sua necessidade, para evitar uma resposta negativa do corpo. A
diferenc¢a dos achados nos estudos pode ser explicada devido as variacdes nos parametros de aplicacao
do laser, incluindo poténcia, frequéncia e tempo de exposi¢ao. Além disso, é necessario maiores pesquisas
em relagdo ao protocolo de uso dos mesmos. Os resultados encontrados sao

contraditérios e ndo permitem evidenciar com clareza os efeitos do LD no tratamento endoddntico de
dentes deciduos, sendo necessarios mais estudos sobre a tematica.
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