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RESUMO: Manter os dentes deciduos o maior tempo possivel na cavidade bucal evita uma
infinidade de problemas de saude. Dessa forma, a odontologia moderna busca usufruir de
uma abordagem minimamente invasiva, objetivando detectar lesbes cariosas em seu estagio
inicial, a fim de evitar ou minimizar tratamentos invasivos. O objetivo do presente trabalho foi
discutir em uma revisao de literatura os métodos de intervengédo por meio do uso de laser,
na prevencado de carie em dentes deciduos, detectando-a de forma precoce por meio de
abordagem clinica. Foram abordados os meios para o diagnéstico precoce de cérie, além
do uso do laser para preservacao de estrutura dental higida dos dentes deciduos, quais
fontes de luz podem ser usadas e os parametros recomendados. Para isso, foi realizada
uma busca de artigos na seguinte base de dados: PubMed, no periodo de 2015 a 2023.
As palavras-chaves utilizadas foram: Cérie Dentaria, Dentes Deciduos, Laser, Odontologia
Preventiva; sendo pesquisadas na lingua inglesa. Conclui-se que o uso do laser como meio
de prevencao da doenca cérie é de extrema importancia principalmente quando associado a
outros meios preventivos como: aplicagcéo topica de flor, uso de cremes dentais fluoretados
e fluoretacdo da agua.

PALAVRAS-CHAVE: Carie Dentaria; Dentes Deciduos; Laser; Odontologia Preventiva.

THE USE OF LASER IN THE PREVENTION OF CARIES IN PRIMARY TEETH -
LITERATURE REVIEW

ABSTRACT: Keeping primary teeth in the oral cavity for as long as possible prevents a
multitude of health problems. Thus, modern dentistry seeks to take advantage of a minimally
invasive approach, aiming to detect carious defects in their initial stage, to avoid or minimize
invasive treatments. The aims of the present study was challenged in a literature review of
intervention methods through the use of dental caries in deciduous teeth, detecting it early
through an approach. Dental means for caries diagnosis, in addition to the use of laser, were
sources for preserving the structure of deciduous teeth, which early can be used and the
recommended parameters. For this, a search for articles was carried out in the following
database: PubMed, from 2015 to 2023. The keywords used were: Dental Caries, Primary
Teeth, Laser, Preventive Dentistry; research in the English language. It is concluded that
the use of laser as a means of preventing caries disease is extremely important, especially
when associated with other preventive means such as: topical application of fluoride, use of
fluoridated toothpastes and water fluoridation.
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11 INTRODUGAO

A cérie dentéria, que foi relatada como a condi¢do bucal mais prevalente no Estudo
Global Burden of Disease 2010, continua sendo um grave problema de saude publica
(LUCK, et al., 2019). Essa doenca cronica, ainda persiste como a mais comum que afeta
criangas, especialmente aquelas provenientes de familias com baixo nivel socioeconémico
(SAMPAIO, et al., 2021). Segundo BAHROLOLOOMI et al. (2019), sua progressdo € um
processo dinamico causado por um desequilibrio entre os fatores de remineralizagéo ou
desmineralizacdo, mesmo que outros fatores diferentes possam afetar a suscetibilidade
dos dentes a carie. Nas superficies lisas dos dentes, a lesao cariosa ocorre principalmente
nas areas de acumulo de placa e inicialmente na forma de manchas ou linhas brancas.
Nesta fase, a carie é reversivel e o processo de desmineralizagdo pode ser interrompido e
substituido por remineralizacao (MOLASADOLLAH et al., 2017).

A aplicacdo de compostos fluoretados tem sido realizada para controlar a carie
dentaria em dentes deciduos, utilizando diferentes apresenta¢des comerciais e diferentes
concentragtes de fluoretos. O mecanismo de agéo do fllor interfere no processo de perda
mineral, promovendo inibicdo da desmineralizagéo e potencializagdo da remineralizagao
do substrato dentario (VALERIO et al., 2015). Os ions fllor presentes nos compostos
fluoretados podem interferir no processo fisico-quimico da formacgéao e progressao da leséo
cariosa, inibindo a desmineralizagao e potencializando a remineralizacdo. Este processo é
benéfico, ja que ocorre a formacao de reservatérios de ionsfluor na superficie do esmalte
na forma de precipitados de fluoreto de calcio (CaF2), que, por sua vez, liberam o ion flior
para inibir a desmineralizagéo frente as quedas de pH (THEVADASS et al., 1996; TEN
CATE, 1999; FEATHERSTONE 2000; LEME et al., 2007; FERNANDEZ, TENUTA, CURY,
2016). De acordo com HASSAN el al. (2021), o uso dos lasers estdo se tornando cada vez
mais proeminente na assisténcia odontolégica. Apresentam uma diversa disponibilidade
no mercado e podem ser utilizados em diferentes tipos de procedimentos, dependendo
do seu comprimento de onda. A maior incidéncia de carie dentaria em dentes deciduos,
associada a rapida progressao dessas lesdes devido ao menor contetdo mineral, leva a
perda precoce desses dentes. Isto incentiva o desenvolvimento de novos estudos, para
melhorar os tratamentos preventivos e avaliar técnicas inovadoras, como a irradiacao a
laser CO, (VALERIO et al., 2015).

O desenvolvimento de métodos mais eficazes para prevenir a carie dentaria € de
extrema importancia para o controle da doenca (ZANCOPE et al., 2016) O desenvolvimento
de métodos alternativos podem interfir positivamente e otimizar o processo de DES/RE, a
fim de se melhorar e potencializar a prevencgéo dos tecidos dentais (HOSSAIN et al., 2001.,
GERALDO-MARTINS et al., 2014; DOS SANTOS FERREIRA., 2019). A aplicagdo de laser
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junto com a aplicagéo de fluor é uma nova técnica para melhorar a ligagéo do flior ao
esmalte. O calor gerado pela luz do laser ndo apenas previne a formagao de céaries nas
superficies do esmalte, mas também leva a decomposicdo da matriz orgénica, perda de
agua e carbono e formacao das fases refratarias da hidroxiapatita, como o célcio, fosfato
ou pirofosfato de célcio (BAHROLOLOOMI et al.,2015). Segundo MOLASADOLLAH et al.
(2017), o laser provoca alteragbes quimicas no esmalte e aumenta sua resisténcia a carie.
A sua aplicacdo simultanea ao fltor, como medida de prevencgao, foi relatada em alguns
estudos como benéfica, mostrando que a captacédo do fluor aumenta apéds a irradiacéo
laser.

Lasers como o de dioxido de carbono (CO,), Nd:YAG, argénio e laserde Er, Cr: YSGG
podem ser usados para modificar termicamente a composi¢éo quimica do esmalte dentario
para torna-lo mais resistente a dissolucdo acida e potencialmente mais resistente a carie
dentaria (ZANCOPE et al., 2016). Diferentes explicagées para o aumento da resisténcia
acida do esmalte tratado com laser tém sido sugeridas, como diminui¢cdo da permeabilidade
do esmalte, alteracbes na composicédo quimica ou combinagcédo de ambos. A irradiacéo a
laser CO, é mais apropriada para o esmalte dentéario, pois produz irradiagéo na regido do
infravermelho (9,3, 9,6, 10,3 e 10,6 ym) que coincide de perto com algumas bandas de
absorgdo de apatita, principalmente absorgdo de grupos fosfato e carbonato (VALERIO et
al., 2015). Durante a irradiacéo, mudancas quimicas e morfologicas podem ser induzidas
no esmalte dental irradiado, alterando assim a suscetibilidade de seu conteldo mineral
modificado a 4cidos organicos no meio bucal (ZANCOPE et al., 2016).

Nesse estudo, foram relatados através de uma revisao de literatura os métodos de
intervencao por meio do uso dos lasers, associados com a utilizagéo do fllor, na prevencao
da doenca céarie em dentes deciduos. Novos estudos tém sido realizados sobre esse
assunto, sendo necessario avaliar esses procedimentos, que tem um papel importante na
promog¢éao da saude bucal.

21 METODOLOGIA

Foi realizada uma revisao de literatura sobre o tema “O uso do laser na prevencao
de carie em dentes deciduos”, com base na literatura cientifica disponivel on-line. A base
de dados utilizada foi o sitio de internet Scielo e PubMed, em idiomas portugués e inglés,
no periodo de 2015 a 2023. As palavras-chaves utilizadas foram: Carie Dentaria, Dentes
Deciduos, Laser, Odontologia Preventiva.

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

Aplicacao tépica de fluor, uso de cremes dentais com fluor e fluoretacdo da agua
potavel sdo métodos para prevenir a carie dentaria, diminuindo a desmineralizacéo e
aumentando o conteudo mineral da saliva, o que pode inibir a desmineralizacdo do esmalte
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(BAHROLOLLOOMI et al.,2015). Como alternativa ao fluor, a irradiagéo a laser tem sido
testada como método para prevenir a desmineralizacdo do esmalte. Varios experimentos in
vitro demonstram que um tratamento a laser adequado, pode prevenir tal desmineralizacao
reduzindo a difusdo do esmalte, por meio de alteracbes morfolégicas (COYOTECATL
et al.,2109). O uso do laser para prevenir a carie dentaria também esta relacionado ao
seu efeito sinérgico com os tratamentos com fluor. Alguns estudos encontraram aumento
da absorcao de fluor pelo esmalte dental tratado com laser, que culmina no aumento da
resisténcia do esmalte ao acido (NETO et al., 2015).

O uso do laser para melhorar a resisténcia do esmalte € um método de protecado
controverso que dura mais de 50 anos, existindo muitos estudos in vitro com lasers de
alta densidade, dioxido de carbono, argénio, Nd:YAG, Er:YAG e Er,Cr:-YSGG (ALMAZ et
al., 2020). O tratamento tépico com fluor gera CaF2, glébulos semelhantes na superficie
do esmalte ou em lesdes de esmalte descalcificadas. Este material de superficie globular
muitas vezes combina com fosfatos ou proteinas e é relativamente insoluvel. No entanto,
a superficie do esmalte pode perder esse material em um periodo de dias a semanas
como resultado da escovagcdo e mastigacao diarias; portanto, alguns pesquisadores
argumentaram que esses depositos fornecem apenas uma capacidade de protecédo
limitada. O esmalte com laser pode reter ions de fluor por mais tempo do que 0 esmalte sem
laser. Os mecanismos subjacentes a retencéo de fllor permanecem desconhecidos, mas
a irradiacdo a laser pode produzir microespagos no esmalte para facilitar a incorporagéo e
difuséo de fluor através do esmalte, que por sua vez funcionara como reservatérios de fllor
(NETO et al., 2015).

De acordo com HASSAN et al. (2021), os lasers estdo sendo cada vez mais usados
no auxilio odontolégico, realizando diferentes tarefas de acordo com seu comprimento de
onda. Lasers de argénio (514 nm) e de diodo (800-980 nm) s&o principalmente lasers de
tecidos moles com afinidade para tecidos pigmentados, como hemoglobina e melanina.
O laser Nd:YAG no comprimento de onda de 1064 nm tem alta afinidade pela melanina,
mas menor afinidade pela hemoglobina quando comparado ao laser de argénio. O laser
CO2 em um comprimento de onda de 10.600 nm, tem uma alta afinidade com a 4gua e é o
segundo da familia de lasers de érbio. Estudos relatam um aumento na absor¢éo de fluor
pelo esmalte, dentina e cérie radicular, além de melhora na desmineralizagdo do esmalte
e resisténcia a acidos quando o SDF (Silver Diamine Fluoride) foi aplicado apés o uso de
um laser de didéxido de carbono de 9,3 um. Junto a isso, o esmalte e dentina se tornam
mais resistentes a carie quando combinados com fluor e irradiagéo a laser do que quando
usados separadamente. A aplicagéo de SDF seguida de irradiagdo com laser Er:YAG tem o
potencial de fundir e selar os tubulos dentinarios, o que impede a penetragéo mais profunda
do SDF na dentina. Além disso, o efeito de vedacéo dos tubulos dentinarios diminuiu a
sensibilidade do dente.

Varias investigacbes tém demonstrado que a matriz do esmalte é parcialmente
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desnaturada apés a irradiagdo com laser, o que diminui a permeabilidade do esmalte, inibe
o acido difuséo e, assim, reduz a desmineralizacao do esmalte. Os lasers de érbio utilizados
para este fim sdo o laser de érbio: itrio-aluminio granada (Er:YAG) com comprimento de
onda de 2940nm e o laser de érbio e cromo: itrio-escandio-galio-granada (Er,Cr:YSGG)
com comprimento de onda de 2780nm. Ambos os tipos foram aprovados como eficazes e
seguros em procedimentos de tecidos duros e moles em odontologia. Eles podem gerar
ablacéo (perda de tecido por quebra de ligagbes) no esmalte, dentina e tecidos moles
com o uso de diferentes configura¢des de poténcia (EYMIRLI et al.,2018). A diferenciacéo
térmica pode resultar em alteracbes quimicas e/ou morfoldégicas na estrutura do esmalte
e, portanto, pode ser utilizada em aplicagdes como preparo cavitario, remocao de cérie, e
assim por diante, formando abla¢@o nos tecidos duros dos dentes (ALMAZ et al.,2020). A
interacdo entre lasers de érbio, em esmalte primario e dentina depende da composicéo de
agua e minerais desses tecidos; consequentemente, a menor presenca de hidroxiapatita
e maior teor de agua dos dentes deciduos requer menos energia para ablacao a laser de
esmalte e dentina (OLIVI et al., 2017).

A irradiacdo a laser CO2, € mais apropriada para o esmalte dentario, pois produz
radiacéo na regid@o do infravermelho (9,3,9,6, 10,3 e 10,6m) que coincide de perto com
algumas bandas de absorcao de apatita, principalmente absorcdo de grupos fosfato e
carbonato. Portanto, maior eficacia na prevengéo da cérie pode ser alcangada com menor
ocorréncia de efeitos nocivos aos tecidos dentarios. Com este laser, a energia € absorvida
em poucos micrometros da superficie externa do esmalte e convertida em calor, causando
perda de carbonato do mineral e fusdo de cristais de hidroxiapatita, reduzindo os espagos
interprismaticos. Além disso, aumenta sua resisténcia &cida, diminuindo a reatividade
mineral e promovendo efeito preventivo de cérie. A agéo do laser CO2 no esmalte primario
e permanente pode ser distinta, devido as diferengas entre esses substratos. O percentual
de mineralizacao, calcio e fosforo € menor nos dentes deciduos do que nos permanentes
(VALERIO et al.,2015).

Quando se trata do uso do laser para selante de fissura e restauracao preventiva
de resina, apesar do significativo corpo de evidéncias de alta retengdo de selante de
fissura sem o uso de qualquer remocao desnecessaria e indesejavel de esmalte higido
quando os dentes sédo diagnosticados como higidos, o uso de diferentes comprimentos de
onda do laser pode ser considerado além dos protocolos convencionais para tratamentos
de fossulas e fissuras, por diversos motivos. Os resultados foram positivos, mas varios
estudos clinicos de longo prazo sao necessarios para validar esta aplicacao antes da ampla
difuséo do procedimento na odontologia preventiva. A combinagédo do diagnéstico a laser
(fluorescéncia a laser, LF, a 655nm) e irradiacdo a laser de érbio (2780nm e 2940nm)
de féssulas e fissuras € promissora para um tratamento verdadeiramente minimamente
invasivo. Quando o LF detecta um esmalte saudavel (escores 0-10/0 13), os lasers de érbio

podem ser usados (baixa energia: 40>70mJ) para limpeza seletiva do esmalte, desinfeccéo
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e condicionamento (macro-rugosidade). Quando LF pontua indicando uma lesédo cariosa
inicial (11-20/13-24), os lasers de érbio sdo eficazes (em energia mais alta: 180>200mJ)
para uma preparagdo minimamente invasiva (ablagdo) de fissuras desmineralizadas.
Muitos estudos concluiram que a irradiagcdo a laser nédo elimina a necessidade de
condicionamento acido do esmalte antes da colocacéo de um selante ou preenchimento
de compésito. Estudos mais recentes relataram, no entanto, que o pré-tratamento a laser
€ comparavel a técnica convencional de ataque acido. Além disso, a resisténcia de uniéo
a tracdo comparativa e a analise SEM do esmalte condicionado com laser Er:-YAGe &cido
fosférico, indicaram que este protocolo pode ser usado para aumentar a resisténcia de
unido ao esmalte preparado a laser e para diminuir a microinfiltracdo na interface esmalte-
selante (OLIVI et al., 2017).

De acordo com BAHROLOLOOMI et al. (2019), a irradiacdo a laser, é capaz de
diminuir a permeabilidade e solubilidade do esmalte, aumentando assim o processo de
remineralizacao e adicionalmente, pode diminuir a quantidade de bactérias Streptococcus
mutans na boca, desempenhando assim um papel fundamental na prevengédo da carie
dentaria. Derretimento e recristalizacdo do esmalte da superficie e mudanga na morfologia
do esmalte, diminuicao do teor de 4gua e carbonato nos dentes e diminuigéo da solubilidade
do esmalte com mondxido de difosfato de calcio apds irradiagéo a laser podem causar maior
resisténcia no esmalte contra a carie. Apesar da grande aplicacao do laser na odontologia,
seu efeito Util como método auxiliar de remineralizagcdo nao foi estudado em detalhes.
Estudos sobre radiagdo laser como terapia com flior, mostraram menores alteragdes
morfoldgicas e trincas nas superficies do esmalte, além de comprovar o efeito benéfico do
laser com materiais desmineralizantes na remineralizacao do esmalte. O laser de diodo é
um dispositivo pequeno e portatil, de facil aplicagcdo e menor custo que o torna preferivel a
outras tecnologias. Além disso, temos poucas informagdes sobre seus efeitos cariostaticos
(BAHROLOLOOMI et al., 2019).

Segundo ALMAZ et al. (2020), estudos foram feitos para avaliar a resisténcia a carie
do esmalte dental apés irradiacdo com laser de Er:YAG e a analise de MEV revelou que o
laser de Er:YAG criou as crateras com aspecto rugoso que se tornaram mais evidentes a
medida que a energia aumentou. A medida que a energia do laser aumentava, as alteragdes
morfologicas se tornavam mais pronunciadas. Ao mesmo tempo, relataram que o laser
causa danos leves a severos na estrutura morfologica do esmalte do dente deciduo em
proporgdo ao aumento de energia. E de grande importancia determinar os parametros de
laser adequados para os dentes deciduos devido aos danos. Até onde se sabe, ndo ha
nenhum estudo investigando os efeitos térmicos intrapulpar do laser Er, Cr:YSGG para
prevencéo de carie em dentes deciduos (ALMAZ et al.,2020).

Os efeitos térmicos sdo responséaveis por alteragdes nas superficies irradiadas dos
dentes, embora possam diferir da temperatura observada na camara pulpar, devido as
estruturas de suporte presentes ao redor dos dentes e ao fluxo sanguineo do tecido pulpar;

Tecnologia e tendéncias em odontologia: rumo ao futuro da saude oral Capitulo 1

7



este calor poderia ser dissipado. O aumento da temperatura da polpa, relacionado ao uso de
lasers de alta poténcia, é baseado na quantidade de energia aplicada e, portanto, o tempo
de exposicao é fundamental. Altas densidades de energia em curtos periodos causam
menos danos a polpa, uma vez que a relaxagdo térmica é inversamente proporcional ao
quadrado do volume irradiado (VALERIO et al.,2015). A frequéncia do laser (Hz) deve ser
determinada em um nivel que possa ser clinicamente eficaz e, a0 mesmo tempo, deve
permitir resfriamento suficiente entre os pulsos. O niumero de pulsos deve ser suficiente
para proporcionar o efeito desejado, porém a energia total transferida deve ser mantida a
um nivel minimo para evitar danos pulpares (ALMAZ et al.,2020).

Segundo ASSARZADEH et al. (2021) A irradiagcéo a laser aumenta o tamanho dos
cristais de hidroxiapatita por fuséo, provoca a recristalizacdo do esmalte e, posteriormente,
diminui a permeabilidade do esmalte e aumenta a sua resisténcia aos ataques &cidos.
Evidéncias mostram que o laser de érbio € altamente capaz de remover o esmalte, e
sua radiacdo pode prevenir o desenvolvimento de carie, diminuindo a contagem de
microrganismos e causando altera¢des quimicas e morfolégicas na estrutura do esmalte.
De acordo com ASADOLLAH et al. (2019), estratégias preventivas como dieta e nutricao
controlada, estimulagdo do fluxo salivar, aplicacdo de fluor, limitagdo do consumo de
bebidas erosivas, uso de agentes tamponantes e melhoria na higiene bucal, diminuem a
desmineralizacao devido aos acidos de origem ndo bacteriana. Porém controlar todos esses
fatores se torna dificil, pois requer a cooperacao do paciente. Assim, outras modalidades
como a terapia com o fllor e a terapia a laser se fazem necessarias para prevenir ou
interromper o processo de erosao e consequentemente a hipersensibilidade dentaria.

41 CONCLUSAO

Conclui-se que o uso do laser como meio de prevencdo da doencga céarie € de
extrema importancia principalmente quando associado a outros meios preventivos como:
aplicagéo topica de fluor, uso de cremes dentais fluoretados e fluoretagéo da agua.
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