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Resumen

La era de la odontologia estética ha condicionado a mejorar la apariencia de la sonrisa a través de técnicas
como el aclaramiento dental, con métodos innovadores para minimizar la sensibilidad dental, microdureza
del esmalte y la irritacién gingival como es el uso de laser de diodo. El propdsito de este trabajo es describir
el abordaje terapéutico de aclaramiento dental con laser de diodo de 940 nm. A consulta odontoldgica se
presentan diversos casos de pacientes adultos de ambos sexos, que asisten por presentar insatisfaccion en el
color de los dientes, se realiza examen clinico, toma de registro de color mediante la escala Vita Lumin® antes
y después del procedimiento, aplicacién de un protocolo de aclaramiento dental y activacion con laser de
diodo de 940 nm a diferentes potencias y en dos sesiones en el mismo dia, encontrando como resultados
cambios de colory ausencia de sensibilidad dental posterior al tratamiento realizado.

Palabras claves: Blanqueamiento de dientes; rayos laser; laseres de semiconductores; odontologia (DeCS).

Abstract

The era of aesthetic dentistry has conditioned to improve the appearance of the smile through techniques
such as dental whitening with innovative methods to minimize dental sensitivity, enamel microhardness
and gingival irritation such as the use of diode laser. The purpose of this work is to describe the therapeutic
approach of dental whitening with 940 nm diode laser. Several cases of adult patients of both sexes are
presented at the dental consultation, who attend due to dissatisfaction with the color of the teeth, a clinical
examination is performed, color registration is taken using the VITA scale before and after the procedure,
application of a protocol of dental whitening and activation with a 940 nm diode laser at different powers
and in two sessions on the same day, finding as results color changes and absence of dental sensitivity after
the treatment performed.
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INTRODUCCION

En la actualidad, la alta demanda en la odontologia
estética ha llevado al desarrollo de diversas alternativas
para mejorar la apariencia en aspectos como: posicion,
contorno, textura y el color de los dientes entre los que
se destacan la microabrasidn, colocacion de carillas o
coronas completas y el aclaramiento dental [1].

Este ultimo, es conocido como un procedimiento
minimamente invasivo que busca eliminar o disminuir
manchas intrinsecas y extrinsecas de los dientes provo-
cando un efecto estéticamente agradable a través de técni-
cas simplificadas en el consultorio, hogar y de venta libre
con agentes aclaradores con diferentes concentraciones
entre 25% al 35%, en los que se incluyen el perdxido de
hidrégeno y de carbamida [2].

Asi mismo, estos agentes pueden activarse a través de
diferentes fuentes de luz como halégeno, lampara de arco
de plasma, LED y laseres (argon, diodo, KTP: titanato de
fosfato de potasio, Nd: YAG, CO,, etc.) o una combinacién
de estos [3]. Recientemente, se ha utilizado un método ra-
pido y conveniente para acelerar la liberacion de radicales
libres dentro del gel aclarador y minimizar la sensibilidad
posterior al tratamiento, microdureza del esmalte y la
irritacion gingival a través del uso del laser [4,5].

Este proceso de irradiacion con el uso del laser de
diodo produce una descomposicion quimica y acelera
su penetracion en el esmalte mediante diferentes me-
canismos y emision de longitudes de onda a 810, 940 y
980 nm [6,7]. Al Quran et al. demostraron que el laser de
diodo disminuye la presencia de sensibilidad a diferencia
del aclaramiento con perdxido de hidrégeno de manera
convencional [8].

Yusof et al. reportaron que la activacion con luz de un
agente aclarador provocé una reduccion en la microdu-
reza del esmalte con la activacion con laser [9]. Por lo an-
terior, el objetivo de este trabajo fue describir el abordaje
terapéutico de aclaramiento dental con laser de diodo de
940 nm a partir de una serie de casos clinicos.

REPORTE DE CASO

A consulta odontoldgica se presentan tres casos,
una paciente de sexo femenino y dos de sexo masculino
de 28, 22 y 35 afios, respectivamente, por presentar in-
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satisfaccion en el color de los dientes, quienes refirieron

4 «: 4 » .
que querian tener sus “dientes mds blancos”. Al realizar
la anamnesis reportaron no presentar patologias sisté-
micas ni antecedentes médicos familiares, personales
relevantes.

Durante el examen clinico se realizaron fotografias
clinicas, pruebas de vitalidad pulpar y examen radio-
grafico. Adicionalmente, se le indic6 a cada paciente
la finalidad del tratamiento y se obtuvo de manera
voluntaria la firma del consentimiento informado.
Los procedimientos estéticos se realizaron a partir del
protocolo descrito por Pontons et al. (2008) [10], de la
siguiente manera:

Se realizé profilaxis dental con pasta profilactica
con previo detartraje con Scaler Ultrasénico - DTE
D5 LED (DTE, Woodpecker) de uso digital, operacion
facil y mas eficiente, con una frecuencia de oscilacion
28kHz +- 3kHz y una potencia 3w - 20w, enseguida se
registrd fotograficamente el color inicial por medio de
la escala Vita Lumin (Vita Zahnfabrik, Bad Sackingen,
Alemania), a partir de la secuencia (C4 al B1) antes y
después de la segunda sesion del aclaramiento dental,
los pacientes inicialmente presentaban un tono de color
A3 segun la escala previamente descrita (Figuras 1A,
2A, 3A).

Se indic6 aislamiento relativo con un protector
labial a base de vaselina sdlida, para la colocaciéon del
separador bucal y barrera gingival fotopolimerizable
a base de resina tixotrdpica, evitando el contacto de
las encias y el resto de los tejidos blandos. Posterior-
mente se aplico el gel aclarador desensibilizante a base
de perdxido de hidrogeno, Pola Office+ 37.5% (SDI,
Australia) con propiedades de eliminacion de manchas
superficiales, su contenido reporta un recipiente de
polvo de 0.3 g, jeringa del producto liquido de 2ml y 1g
de barrera gingival (accesorio), segun las indicaciones
del fabricante.

Por ultimo, se activo el gel aclarador a partir del
uso del laser de diodo con el EPIC™X (BIOLASE Tech,
USA, California), con una longitud de onda de 940
nm, con una potencia de 8.0 watts en modo continuo,
aplicandose en dos sesiones, esto con la finalidad de
generar la absorcién completa del producto. La primera
sesion se aplicd durante 15 segundos por cada grupo
de (3) dientes con un tiempo total de 60 segundos por
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arcada, repitiendo este mismo proceso de aplicacion
dos veces hasta completar un tiempo promedio de 8
a 10 minutos desde la aplicacién inicial del producto,
cabe resaltar que estas sesiones fueron desarrolladas
el mismo dia.

Seguidamente, se removio el contenido del gel acla-
rador con un pincel, por medio de enjuague con agua
con el uso de gasa y succionador, para luego proceder
a la segunda sesion de aclaramiento con el mismo
protocolo descrito anteriormente. Para la segunda
activacion, se indico con una potencia de 0.6 watts en
modo continuo y en cada diente de manera individual
durante 5 segundos, de tal forma que se permitiera la
penetracion del producto, se aplicaron dos repeticiones
con un tiempo promedio de 15 minutos y procedié a
la remocidn como se describio en la primera sesion.

Finalmente, se interrogé en los pacientes si presen-
taron alguna molestia o sensibilidad, el cual generaron
una respuesta de dolor nulo, y si el color obtenido fue
satisfactorio para los pacientes para dar por concluido
el tratamiento. Se removio la barrera gingival con un
explorador y se visualizé la ausencia de quemaduras
de tejidos blandos, asi como se les indicaron las re-
comendaciones como evitar la ingesta de alimentos
acidos o con colorantes fuertes, por lo menos durante
24 horas posteriores a las sesiones. Se esperd un tiempo
de 20 minutos para el registro fotografico de la segunda
sesion, el cual se obtuvo un tono Al segtn la escala
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escogida. Se muestra una serie de casos de pacientes
de antes y después del aclaramiento dental con laser
de diodo de 940 nm (sesiones realizadas el mismo dia).

Alos ocho dias posteriores al tratamiento realizado,
los pacientes afirmaron satisfaccion del tratamiento
realizado en términos del efecto del color, el tiempo
de trabajo y ausencia de eventos secundarios.

DISCUSION

La sonrisa constituye uno de los principales motivos
de los pacientes por los que acuden a consulta odon-
toldgica, debido a la adquisicion de nuevos materiales
y protocolos que han influido significativamente en
la odontologia estética [11,12]. Por lo cual, esta serie
de casos estuvo enfocada en reportar la aplicacion del
protocolo de aclaramiento dental como una solucién a
la modificacién del color a través de la activacion con
diferentes fuentes de luz, como el laser.

En este mismo sentido, el uso del agente aclarador
utilizado fue a base de peroxido de hidrdégeno, el cual
es capaz de penetrar en el tejido dental a partir de la
descomposicion de moléculas cromoforas que facilitan
el color de diente, promoviendo la despigmentacion de
estos, sin embargo, la sensibilidad dental puede surgir
como una respuesta pulpar del agente y sus radicales
libres, principalmente en dientes anteriores debido a
la variacién del grosor del esmalte y la dentina [13,14].

" .

Figura A. Paciente femenina (28 aflos) antes del procedimiento - Tono A3 (Escala Vita); 1B. Paciente femenina después del
procedimiento Tono A1 (Escala Vita); Figura 2A. Paciente masculino (22 afios) antes del procedimiento Tono A3 (Escala
Vita); 2B. Paciente masculino después del procedimiento Tono A1 (Escala Vita); Figura 3A. Paciente masculino (35 afios) antes
del procedimiento Tono A3 (Escala Vita); 3B. Paciente masculino después del procedimiento Tono A1l (Escala Vita).
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Un 55% de la poblacién han manifestado en algun
momento sensibilidad dental, el uso del gel empleado
PolaOffice+ al 37,5% provee agentes desensibilizantes
en su composicion para aumentar la comodidad del pa-
ciente a través de la reduccion de la duracion e intensi-
dad de la sensibilidad dental por diversos mecanismos,
como en el proceso de remineralizacion [15]. En los
casos reportados, después de la realizacion del proce-
dimiento, y a los 8 dias posteriores se interrogaron a los
pacientes por la presencia de molestias y sensibilidad
manifestando un grado nulo para estos aspectos.

Otro aspecto importante por considerar en la satis-
faccion de los pacientes es el aspecto del color. En este
reporte se decidié tomar registros fotograficos, antes y
después de la realizacion del procedimiento a partir de
la determinacion del tono real de los dientes mediante
un colorimetro Vita Lumin (Vita Zahnfabrik, Bad Sac-
kingen, Alemania), para poder observar los avances y
obtener un patrén de comparacion [16].

Por tal motivo, es importante que el profesional
tenga conocimiento con respecto a los criterios de se-
leccion de los materiales en funcidn del tratamiento a
realizar. Asi mismo, los hallazgos mostraron un cambio
de tonalidad de A3 a Al en los pacientes interveni-
dos después de las sesiones aplicadas el mismo dia,
mostrando satisfaccion por los efectos de color que
obtuvieron después del procedimiento.

Por su parte, la tendencia innovadora del uso del
laser de diodo ha contribuido a minimizar la sensibi-
lidad post-tratamiento, la pérdida de microdureza del
esmalte y la irritacion gingival e incluso la disminucién
del tiempo del procedimiento, esto puede deberse a
que el laser permite controlar el aumento de la tempe-
ratura intrapulpar ocasionado por el uso de los agentes
aclaradores [4].

Del mismo modo, Tekce et al. evaluaron el efecto
del aclaramiento dental sobre el cambio de color, sensi-
bilidad dental, variacién de temperatura y la irritacion
gingival durante 9 meses, a través de laser de diodo
(EPIC™X, BIOLASE, USA, California) y el LED (Radii
Plus, SDI) con perdxido de hidrégeno al 35%, encon-
trandose que el laser tuvo un buen desempeno clinico
en los aspectos evaluados con variaciones minimas de
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temperatura, sin embargo no se encontraron diferen-
cias estadisticamente significativas entre los grupos
(17].

Fekrazad et al. compararon la eficacia del aclara-
miento dental usando Opalescence Xtra Boost® y la
técnica de aclaramiento LaserSmile® con laser de diodo
como activador, obteniendo que, ambas técnicas de
aclaramiento fueron capaces de alterar el cambio de
color de los dientes, no obstante, el aclaramiento con
laser mostro eficiencia durante su realizacion [4].

Por lo anteriormente descrito, la informacion de
base relacionada con agentes aclaradores como el pe-
roxido de hidrégeno activado con laser de diodo y su
protocolo de uso a partir del conocimiento del profe-
sional y calibracién de los dispositivos por utilizar, debe
realizarse teniendo en cuenta las caracteristicas clinicas
y expectativas del paciente. Sin embargo, es importante
tener conocimiento de los criterios por considerar para
la seleccion del agente aclarador, la técnica del laser y
protocolo, de tal forma, que los resultados esperados
sean favorables para el paciente y se reduzcan signifi-
cativamente los efectos adversos como la sensibilidad
dental.
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