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RESUMEN:

Introduccién: la terapia y estimulacién con ldser en puntos acupunturales constituyen alternativas de tratamiento
antiinflamatorio y analgésico en estomatologfa.

Objetivo: describir el uso de la terapia ldser de baja potencia en el tratamiento de urgencias por periodontitis apical post
tratamiento endodéntico durante el 2018.

Método: estudio observacional, descriptivo, longitudinal y prospectivo en pacientes que acudieron a la consulta de urgencias de la
Clinica Estomatoldgica “Guam4”, municipio Pinar del Rio, en el periodo durante el afio 2018, por presentar periodontitis apical
post tratamiento endoddntico. El universo estuvo constituido por 86 pacientes trabajéndose con la totalidad. Se empleé estadistica
descriptiva y se siguieron los principios bioéticos.

Resultados: predominé el sexo femenino (53,49 %), donde la periodontitis apical post tratamiento endodéntico se presenté en
mayor cuantia en el grupo etario de 20 a 24 afos de edad (30,23 %). E1 65,5 % de los pacientes presentaron remision y alivio tras
la tercera sesién de tratamiento. Solo el 2,33 % necesité mas de seis sesiones de tratamiento.

Conclusiones: la periodontitis apical post tratamiento endoddntico se presentan en mayor cuantia en las féminas, durante la
primera mitad dela segunda década de vida. El tratamiento con terapia laser de baja frecuencia mostré efectividad desde las primeras
sesiones de tratamiento.

PALABRAS CLAVE: Enfermedades Periodontales, Terapia por Luz de Baja Intensidad, Atencién Odontolégica Integral,
Odontologfa General, Atencién Odontoldgica.

ABSTRACT:

Introduction: Laser therapy and stimulation of the acupuncture points are anti-inflammatory and analgesic alternative treatments
in dentistry.

Objective: to describe the use of low power laser therapy in the emergency treatment of apical periodontitis after endodontic
treatment during 2018.

Methods: observational, descriptive, longitudinal, and prospective study of patients who attended emergency department at
Guama Dentistry Clinic during 2018, Pinar del Rio, presenting apical periodontitis after endodontic treatment; 86 patients
participated in the study. Descriptive statistics was applied, respecting the bioethical principles.
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Results: female gender predominated (53,49 %), apical periodontitis after endodontic treatment was more prevalent in the age
group 20-24 (30,23 %); 65,5 % of the patients presented remission and relief after the third treatment session. Only 2,33 % needed
more than six treatment sessions.

Conclusions: apical periodontitis after endodontic treatment is more common in women during the first half of the second decade
of life. The treatment showed effectiveness from the first treatment sessions.

KEYWORDS: Periodontal Diseases, Low-Level Light Therapy, Comprehensive Dental Care, General Practice, Dental, Dental
Care.

INTRODUCCION

*Autor para la correspondencia: dianacristina.manu@gmail.com

El programa nacional de atencién estomatoldgica integral a la poblacién instituido en Cuba desde 1992,
entre otras acciones de vital importancia, posibilita el control de las afecciones bucales, sus causas; priorizando
la promocién y prevencion de las mismas (1).

Las enfermedades pulpares y periapicales se encuentran entre los motivos més frecuentes de urgencias
estomatoldgicas, generalmente desencadenadas por complicaciones de caries dentales que constituyen
el factor etiolégico mas frecuente asi como la no asistencia temprana a consulta. Entre las principales
determinantes psicosociales que influyen en esta problematica se encuentran: el temor al estomatélogo, el
desconocimiento sobre salud bucodental, la escolaridad y el nivel socioeconémico(2,3).

La periodontitis apical estd usualmente producida por una infeccién intrarradicular. Segin Monardes
y colaboradores(4) su tratamiento estd dado en la eliminacién de los agentes infecciosos a través de un
tratamiento pulpo radicular, favoreciendo la cicatrizacién de la lesion y el espacio perirradicular. Cuando
la infeccién no es eliminada totalmente, la enfermedad periapical permanece o surge una reinfeccién
siendo necesario un retratamiento. Cuando persiste la lesion periapical también es necesario realizar un
retratamiento del canal, cirugfa periapical o la extraccion del diente afectado(4).

La periodontitis apical aguda se caracteriza histolégicamente por un predominio de plasmocitos, linfocitos
y macréfagos haciala periferia delalesion, lejos de la fuente de irritacién, se ven fibroblastos y brotes capilares.
Los Fibroblastos proveen las fibras coligenas que tienden a delimitar toda la reaccion(3).

Cuando estas lesiones ocurren por errores en el tratamiento pulpo radicular o el paciente no evoluciona
bien post TPR, sin obtener la reparacién bioldgica esperada, se puede indicar una terapia de alivio(3). Si la
lesion es detectada a tiempo, su prondstico suele ser bueno, recuperdndose no solo la lesién endodéntica sino
también las lesiones periodontales(5).

Existen otras alternativas de tratamiento como son la digitopuntura, auriculopuntura, homeopatia,
hipnosis, sugestion y laserterapia(6,7). Por su amplio efecto antibacteriano y como terapia complementaria
al tratamiento convencional en el alivio del dolor y sus principales sintomas, se introdujo el uso del laser en
la endodoncia.

El uso de los l4seres en estomatologia se estudia desde el pasado siglo XX, resultando un 4rea joven dentro
de la ciencia. Cuba se encuentra entre los primeros paises del Tercer Mundo y latinoamérica en introducir
esta alternativa terapéutica en la medicina, al punto de fabricar para estos fines, equipos de alto costo en el
mercado internacional(8).

La presente investigacion se desarrollé con el objetivo de describir el uso de la terapia ldser de baja potencia
en el tratamiento de urgencias por periodontitis apical post tratamiento endodéntico durante el 2018.

METODO

Se realizé un estudio observacional, descriptivo, longitudinal y prospectivo en pacientes que acudieron a la
consulta de urgencias de la Clinica Estomatoldgica “Guamé”, municipio Pinar del Rio, en el periodo durante
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el ano 2018, por presentar periodontitis apical post tratamiento endodéntico. El universo estuvo constituido
por 86 pacientes trabajindose con la totalidad.

En esta investigacion se utilizé un equipo de fabricacién cubana LASERMED 670 DL destinado a la
terapia ldser de baja potencia que utiliza como medio emisor un diodo de arcenurio de galio y aluminio con
una potencia maxima de 45 MW. Este equipo cuenta con un control de tiempo de tratamiento y otro de
potencia de emision, los cuales permiten realizar una adecuada dosificacién de la cantidad de luz emitida en
relacién con los requerimientos de la terapia empleada. Este equipo permite estimular puntos de acupuntura,
asi como irradiar zonas afectadas, lo que amplia el campo de aplicacion.

Se utilizé para el diagndstico de la enfermedad los sintomas referidos por el paciente, asi como las
caracteristicas clinicas encontradas: tratamiento endoddntico concluido, diente con dolor al contacto, dolor
espontdneo o provocado, que puede ser moderado, localizado o pulsétil, prueba de la percusion (positiva o
negativa), examen radiogrifico (aumento del espacio periodontal).

La informacidn necesaria de cada paciente (evolucion del dolor en la periodontitis apical post tratamiento
endoddntico), posibles complicaciones, o reacciones adversas y otros aspectos respecto al tratamiento) se
registraron en una hoja de recogida de datos que se utilizé como soporte de informacién. Los datos recogidos
se almacenaron en una base de datos confeccionada al efecto.

Se explicé a los pacientes las caracteristicas de la investigacion a través del consentimiento informado. Se
les aclaré que todos los resultados obtenidos se utilizarian con fines estrictamente cientificos y solo serian
publicados en eventos y revistas con dicho caracter. El equipo de lser solo fue utilizado por el equipo de
investigacion, el cual estd capacitado para su uso y tomando las medidas técnicas y de seguridad necesarias.

RESULTADOS

Teniendo en cuenta la distribucién de los pacientes segin edad y sexo de la muestra estudiada, predominé el
sexo femenino con 53,5 % y el grupo de edades de 20 a 24 anos (30,23 %) (tabla 1).

Tabla 1. Distribucion de la muestra segtin edad y sexo. Clinica Estomatoldgica “Guama”.
Pinar del Rio. 2018 - 2019.

Sexo
Eﬁ'ad ik Femenino Masculino Total
dnas
No % No % Mo %

20-24 16 18,60 10 11,63 26 30,23
25-19 B 9,30 4 4,65 12 13,95
30-34 6 6,98 10 11,63 16 18,60
35-39 il 5,81 6 6,98 11 12,79
40-44 il 5,81 4 4,65 9 10,47
45-49 4 4,65 3 3,49 i 8,14
=50 i Z,33 3 3,49 il 5,81
Total 46 53,49 40 46,51 | 86 100

Tabla 1

Se observé predominio de alivio y remision a partir de la tercera sesion de tratamiento, (60,5 %).
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Tabla 2: Comportamiento del dolor segin sesiones de tratamiento con terapia laser de baja
de baja frecuencia.

Comportamiento del dolor

{Sjit:;’;'es No remision Aliviados | Remision | e
No % No % No % No %
3 1 1,16 | 16 | 18,60 | 36 | 41,86 [ 53 [ 61,63
| 4 4 4,65 5 581 | & 6,98 15 | 17,44
5 o |1047 | 1 | 106 | 2 |23 | 12 |1395
6 2 2,33 2 2,33 ) 2,33 6 6,98
Total 16 |18,60 | 24 | 2791 | 46 5349 | 86 | 100
Tabla 2

DISCUSION

Valls y colaboradores(9) y Cohen y colaboradores(10) plantean que el comportamiento de las periodontitis
apicales no estd determinado por el sexo. En el estudio realizado por Diaz Pérez (11) predomind el sexo
femenino y la media de edad fue de 50 y mds anos; estos resultados coinciden en cuanto al sexo y difieren
en relacién a la edad predominante. Estos resultados pueden ser consecuencia de que los pacientes adultos
jovenes se preocupan mas por mantener la integridad de su dentadura por lo que recurren mas a los
tratamientos endoddnticos.

En el tratamiento de la periodontitis apical, el dolor por la inflamacién apical temporal puede ser aliviado
con analgésicos, si se produjera una tumefaccion se habra de aplicar compresas humedas y frias cubriendo
la zona lesionada. Los medicamentos antiinflamatorios como los corticosteroides sumados a un antibiético
pueden constituir una receta apropiada en los casos severos siendo eficaces en el alivio del malestar post
endodéntico. Se debe indicar al paciente que no haga esfuerzos masticatorios sobre ese diente hasta que no
haya sido protegido con una restauracién permanente(1,3).

El tratamiento con laser de baja potencia es de gran aceptacién para muchos pacientes y odontélogos por
considerarse un método sencillo, poco incémodo, no invasivo, indoloro, no cancerigeno ni ionizante(9).
Dentro de los ldseres mds usados se encuentran: diéxido de carbono (CO2), helio ne6n (He-Ne), neodimiun-
itriun-aluminio-garnet (Nd-Yag) y rubi(12).

Los resultados encontrados permiten inferir la efectividad de la terapia ldser como analgésico y
antiinflamatorio, coincidiendo con otros estudios(11,13,14) que demuestran el cardcter analgésico y
antiinflamatorio de esta terapia y el rol importante de la terapia laser en el tratamiento de las enfermedades
bucales.

La radiacién laser de baja potencia tiene efecto antiinflamatorio, analgésico, bioestimulante e inhibitorio
facilitando el intercambio idnico. Esta radiacién actta sobre los componentes locales de la inflamacién,
con accidn estabilizadora sobre las alteraciones metabolicas, la microcirculacién y la proliferacion tisular
(11); ademas, tiene accién higroscépica, que elimina el edema intracelular regulando la permeabilidad de las
paredes vasculares. Actta sobre las terminaciones nerviosas, descompresiondndolas lo que provoca un efecto
analgésico mejorando la conductibilidad de los impulsos, bloqueando el foco doloroso y disminuyendo la
actividad bioeléctrica (8).

La actividad del laser sobre la microcirculacién se origina por la luz de la parte visible del espectro que
produce dilataciéon de los vasos, facilitando la reabsorcién del exudado por aumento del drenaje venoso y
linfético lo que permite que llegue mayor cantidad de sangre oxigenada al tejido lesionado, ademés de células
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de defensa (8,15). Ellaser de baja potencia ejerce su funcidn sobre la célula del tejido afectado, incrementando
la formacién de enzimas y proteinas que participan en la defensa tisular y favorecen la llegada mas répida de
monocitos y neutréfilos por el proceso de fagocitosis(16).

La terapia laser de baja potencia se ha utilizado de forma sistematica en la terapéutica de enfermedades
estomatoldgicas en paises desarrollados como Italia, Japén, Espana, Alemania y Rusia. Actualmente se
obtienen resultados en el tratamiento de algunas afecciones estomatoldgicas como es el caso del dolor
localizado en dientes con pulpitis e hiperplasia, en disfunciones temporomandibulares, asi como en neuralgias
trigeminales donde es exitoso por su gran efecto al disminuir la actividad bioeléctrica de los receptores y
estabilizar [a membrana celular (2,7,13,14).

La periodontitis apical post tratamiento endodéntico se presentan en mayor cuantia en las féminas,
durante la primera mitad de la segunda década de vida. El tratamiento con terapia laser de baja frecuencia
mostr6 efectividad desde las primeras sesiones de tratamiento.
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