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RESUMEN

Introduccion: la odontologia contemporanea enfrenta el reto de optimizar los tratamientos
endodonticos y ortodonticos, reduciendo dolor, tiempo clinico y riesgo de complicaciones,
mediante el uso de tecnologias y medicamentos complementarios.

Objetivo: analizar el papel del laser de baja intensidad, los localizadores apicales y el hidroxido
de calcio como recursos auxiliares en ortodoncia y endodoncia.

Métodos: se realizé una revision bibliografica en diferentes bases de datos, empledandose un
algoritmo de busqueda que permitio la identificacion de fuentes vigentes y de destacada
pertinencia en el tema, las cuales cumplieron los criterios de seleccion, permitiendo se posterior
analisis.

Desarrollo: la literatura evidencia que la fotobiomodulacion con laser de baja intensidad
favorece la remodelacidn 6sea y disminuye la percepcién de dolor en ortodoncia, acelerando el
movimiento dental sin efectos invasivos. Los localizadores apicales, por su parte, han
demostrado alta precision en la determinacion de la longitud de trabajo en endodoncia,
reduciendo la dependencia de radiografias y mejorando la seguridad del procedimiento, aunque
presentan limitaciones en casos de conductos calcificados o pacientes con marcapasos.
Finalmente, el hidréxido de calcio se confirma como una medicacion intraconducto eficaz, con
propiedades antimicrobianas, remineralizantes y antiinflamatorias.
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Conclusiones: la integracion de laser terapéutico, localizadores apicales y medicacién con
hidréxido de calcio aporta beneficios sustanciales en ortodoncia y endodoncia. Estos recursos
mejoran la eficacia terapéutica, reducen complicaciones y optimizan la experiencia del paciente,
consoliddandose como estrategias seguras y complementarias para la innovacion en la atencién
odontoldgica.

Palabras clave: Analgesia; Ortodoncia; Técnicas de Movimiento Dental; Terapia por luz de Baja
Intensidad.

ABSTRACT

Introduction: contemporary dentistry faces the challenge of optimizing endodontic and
orthodontic treatments by reducing pain, clinical time, and risk of complications through the use
of complementary technologies and medications.

Objective: to analyze the role of low-level laser therapy, apical locators, and calcium hydroxide
as auxiliary resources in orthodontics and endodontics.

Methods: a bibliographic review was conducted in different databases, using a search algorithm
that allowed the identification of current and highly relevant sources on the subject. These
sources met the established selection criteria and were subsequently analyzed.

Development: the literature shows that photobiomodulation with low-level laser therapy
promotes bone remodeling and decreases pain perception in orthodontics, accelerating tooth
movement without invasive effects. Apical locators, in turn, have demonstrated high accuracy
in determining working length in endodontics, reducing reliance on radiographs and improving
procedural safety, although they present limitations in cases of calcified canals or patients with
pacemakers. Finally, calcium hydroxide is confirmed as an effective intracanal medication, with
antimicrobial, remineralizing, and anti-inflammatory properties.

Conclusions: the integration of therapeutic laser, apical locators, and calcium hydroxide
medication provides substantial benefits in orthodontics and endodontics. These resources
enhance therapeutic efficacy, reduce complications, and optimize patient experience,
consolidating themselves as safe and complementary strategies for innovation in dental care.

Keywords: Analgesia; Orthodontics; Tooth Movement Techniques; Low-Level Light Therapy.

RESUMO

Introducgdo: a odontologia contemporéanea enfrenta o desafio de otimizar os tratamentos
endodonticos e ortodonticos, reduzindo dor, tempo clinico e risco de complicagdes, por meio do
uso de tecnologias e medicamentos complementares.

Objetivo: analisar o papel do laser de baixa intensidade, dos localizadores apicais e do hidroxido
de cdlcio como recursos auxiliares em ortodontia e endodontia.

Métodos: foi realizada uma revisdo bibliografica em diferentes bases de dados, utilizando-se
um algoritmo de busca que permitiu a identificagdo de fontes atuais e de destacada pertinéncia
sobre o tema, as quais atenderam aos critérios de selecao, possibilitando posterior analise.
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Desenvolvimento: a literatura evidencia que a fotobiomodulagcdo com laser de baixa
intensidade favorece a remodelacao dssea e diminui a percepcao de dor em ortodontia,
acelerando o movimento dentario sem efeitos invasivos. Os localizadores apicais, por sua vez,
demonstraram alta precisdao na determinacao do comprimento de trabalho em endodontia,
reduzindo a dependéncia de radiografias e aumentando a seguranca do procedimento, embora
apresentem limitagdes em casos de canais calcificados ou em pacientes com marcapasso.
Finalmente, o hidroxido de calcio confirma-se como uma medicacdo intracanal eficaz, com
propriedades antimicrobianas, remineralizantes e anti-inflamatorias.

Conclusodes: a integracao do laser terapéutico, dos localizadores apicais e da medicagao com
hidréxido de calcio proporciona beneficios substanciais em ortodontia e endodontia. Esses
recursos melhoram a eficacia terapéutica, reduzem complicagdes e otimizam a experiéncia do
paciente, consolidando-se como estratégias seguras e complementares para a inovagao na
atencao odontoldgica.

Palabras-chave: Analgesia; Ortodontia; Técnicas de Movimentacao Dentdria; Terapia com luz
de Baixa Intensidade.

INTRODUCCION

Durante mas de medio siglo de investigacion ininterrumpida se ha logrado abarcar una cantidad
importante de evidencia de los efectos clinicos de la luz laser en los tejidos orales, existen
muchos casos exitosos de diversas condiciones clinicas orales ayudando a la mitigacién de la
ulcera aftosa, el tratamiento de hipersensibilidad dentinaria, la aceleracion del movimiento
dental y el control del dolor durante el tratamiento de ortodoncia obteniendo una tasa alta de
resultados prometedores.2)

Los mecanismos que estan asociados a las fotobiomodulacion (PBM) trabajan a nivel sistémico,
regional y local, produciendo un aumento en el metabolismo mitocondrial como respuesta
intracelulares, este aumento termina en aumento de produccidén de trisfofato de adenosina
(ATP), oxido nitrico (NO) y especies reactivas de oxigeno (ROS). Se ha estudiado que una
respuesta de estrés de ROS fotoactivada puede estar asociada a la analgesia inducida por laser.
La terapia laser posee caracteristicas de analgesia, antiinflamatoria y reparadoras de tejidos,
por lo que en primera instancia se lo aplico en el campo médico para el uso cutane,
posteriormente fue introducido a la odontologia.®4

El movimiento dentario ortodontico trae como consecuencia efectos fisicos y bioldgicos que
pueden ser observados de manera prematura ya que estos afectan la matriz extracelular, las
células presentes en el hueso celular y el ligamento periodontal siendo estas células afectadas
los granulocitos, fibroblastos, osteoclastos y osteoblastos. Cambiando la sintesis y liberacién de
citosinas, factores de crecimeintos y factores quimiotacticos. Durante las primeras 24 horas el
dolor provocado se conserva porque existe produccion de prostaglandinas, mientras que cuando
existe hiperalgesia seria una circunstancia desalentadora para el tratamiento de ortodoncia, se
han hecho estudios para evaluar la percepcion de dolor durante el movimiento dentario cuando
se utilizan separadores de ortodoncia evaluando el uso de aninflamatorios, analgésicos,
irradiacion con laser de baja intensidad y otras terapias. (5%
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Los beneficios obtenidos con la PBM estan asociados la capacidad que tiene esta terapia en
penetrar en los tejidos, la absorcidn selectiva y la produccién de efectos bioldgicos importantes
en la inflamacion y reparacién de tejidos, teniendo que algunas terapias promueven la
estimulaciéon del ligamento periodontal logrando el aumento en la calidad y velocidad del proceso
de remodelacién ésea, el laser de baja intensidad mejora la reparaciéon en las fases finales del
proceso infalamatorio por lo que se considera muy eficaz para controlar el dolor después de la
activacion del tratamiento de ortodoncia sin alterar la mecanica del mismo ya que no es una
aplicacion invasiva, es indoloro y aséptica, produce reacciones fotoquimicas en las células, ayuda
a la produccién de colageno y cambia la sintesis de proteinas.(’:8)

Segun Fujita et al.,® Los laseres de diodo provocan actividad osteoblastica en el lado de tension
y estimulacion osteoclastica en el sitio de compresion para estimular la remodelacion dsea. Un
mecanismo propuesto sobre la osteoclastogénesis es a través de la modificacion del sistema
RANK/RANKL/OPG, lo que provoca un movimiento dental acelerado ya que el laser se basa en
dos determinantes que son el tipo de absorcién (intermedia) y la longitud de onda responsable
de la profundidad de penetracion. En consecuencia, se desarrolla la presente investigacion, la
cual tuvo por objetivo analizar el papel del |aser de baja intensidad, los localizadores apicales y
el hidroxido de calcio como recursos auxiliares en ortodoncia y endodoncia.

METODOS

Fue un estudio con un disefio documental, retrospectivo que se basé en los principios de las
revisiones sistematicas exploratorias segun lo que establece la lista de chequeo PRISMA
Extensién for Scoping Reviews (PRISMA-ScR). Se analizaron publicaciones de estudios sobre el
uso del laser de baja intensidad en la aceleracién del movimiento durante el tratamiento de
ortodoncia.

Estrategia de busqueda y criterios de elegibilidad de los estudios

Se realizaron blsquedas en bases de datos electronicas especializadas en ciencias de la salud,
entre ellas PubMed / Medline, Tripdatabase, LILACS, ScienceDirect y Epistemonikos. Ademas de
ello, se realizé una busqueda en las referencias bibliograficas de los articulos encontrados para
garantizar la inclusion de articulos relevantes para la presente revision. Las buUsquedas se
realizaron en inglés, espafol y en portugués.

Palabras clave de bUsqueda en inglés: “photobiomodulation in orthodontics”; “accelerated tooth
movement”, “orthodontic movement”, T“accelerated movement in orthodontics”,
“photobiomodulation” “orthodontics”, "anchorage in orthodontics”, “dental laser”, "“wavelength”.
Palabras clave de blsqueda en espafiol: “fotobiomodulacion en ortodoncia”, “movimiento dental
acelerado”, “movimiento ortodontico”, “movimiento acelerado en ortodoncia”,

JZ2BA\

fotobiomodulacion”, “ortodoncia”, “laser dental”, “longitud de onda”.

Se establecieron los siguientes criterios de inclusién:

e Tipo de publicacion: articulo publicado en revista arbitrada.

e Afo de publicacion: periodo entre el 2013 y 2023.

e Disefo del estudio: ensayos clinicos aleatorizados, revisiones sistematicas con metaanalisis,
revisiones sistematicas sin metaanalisis, revisiones narrativas, estudios comparativos,
estudios de cohorte, estudios de casos y controles y estudios transversales.
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Durante la busqueda inicial se localizaron 832 articulos potenciales El proceso de cribado llevd a
descartar la gran mayoria. En la fase de elegibilidad se evaluaron 96 publicaciones a texto
completo, pero se descartaron 85. Los motivos por los cuales se descartaron los articulos durante
todo el proceso fueron los siguientes: articulos duplicados, no correspondencia con el objetivo
ni las variables del estudio, imposibilidad de acceder al texto completo y no cumplimiento de los
criterios de inclusion previamente definidos (Fig. 1).

Registros identificados desde
bases de datos (n= 832)
PubMed / Medline (n= 350) Registros eliminados antes
= Tripdatabase (n= 100) > del cribado:
= LILACS (n= 55) (n=411)
§ ScienceDirect (n= 132)
Epistemonikos (n= 48)
Registros examinados ; -
) (n= 421) »| Registros excluidos (n= 369)
%
Articulos buscados para recuperar » Articulos no recuperados (n= 4)
(n= 100)
e
B
g Articulos a texto completo ) _
a evaluados para elegibilidad (n= p»| Articulos excluidos: (n= 86)
96)
$
 —
 —,
S Articulos Incluidos en la
g revisién (n= 10)
Fig. 1 Diagrama de flujo de la revision desarrollada.
DESARROLLO

El estrés mecanico aplicado sobre la corona dental durante el tratamiento ortoddntico
desencadena una serie de respuestas biolégicas en los tejidos periodontales. Este estimulo
mecanico provoca la remodelacion del ligamento periodontal y del hueso alveolar, procesos
indispensables para que se produzca el movimiento dentario. La presion ejercida en
determinadas zonas genera actividad osteoclastica responsable de la reabsorciéon 6sea, mientras
que en areas de tension se estimula la actividad osteobldstica que favorece la formacién de
nuevo tejido 6seo.(?
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Desde una perspectiva bioldgica, la remodelacion inducida por fuerzas ortodéncicas esta
regulada por una compleja red de mediadores inflamatorios secretados principalmente por
fibroblastos y células del ligamento periodontal. Citocinas como IL-1B, IL-6, TNF-a y
prostaglandina E2 (PGE2) desempenan un papel esencial en la activacién osteoclastica y en la
modulacion del equilibrio entre resorcion y aposicidon ésea, facilitando asi el movimiento dental
controlado. Estos mecanismos han sido ampliamente descritos en la literatura, que confirma la
participacion del sistema inflamatorio y de la sefalizacion celular en la remodelacién periodontal
inducida por fuerzas mecanicas.(11.12)

La fotobiomodulacién, ha adquirido un papel destacado en diversas areas clinicas debido a su
capacidad para modular procesos bioldgicos sin generar dafio térmico. Este tipo de laser,
también denominado laser de bioestimulacién, |aser terapéutico, laser frio o laser para tejidos
blandos, actia mediante la interaccion de la luz con los componentes celulares, promoviendo
respuestas fisioldgicas especificas. Su fundamento tedrico se sustenta en la ley de Arndt-Schultz,
la cual establece que estimulos de baja intensidad generan efectos bioestimuladores, mientras
que dosis elevadas producen efectos inhibitorios. En el contexto odontoldgico, esta relacion
dosis-respuesta ha permitido comprender cémo la energia luminica puede desencadenar
procesos regulados y beneficiosos en los tejidos periodontales.(13:14)

Diversos estudios han demostrado que la también denominada terapia laser de baja intensidad
(LILT, por sus siglas en inglés), contribuye a acelerar el movimiento dental ortoddncico al
optimizar los mecanismos de remodelacidon ésea. Entre los efectos mas relevantes se encuentran
el aumento en el niumero de osteoclastos en zonas de presién, la mayor proliferaciéon de células
del ligamento periodontal y la estimulacién en la formacion de hueso mineralizado en areas de
tensidn. Estos cambios favorecen una remodelacion mas dindmica del hueso alveolar, reduciendo
asi el tiempo total requerido para lograr desplazamientos dentarios controlados. La evidencia
sefialada por Dantas et al.,(*®) respalda que la fotobiomodulacidén actla como un coadyuvante
eficaz en ortodoncia, al mejorar la respuesta bioldgica del tejido periodontal frente a fuerzas
mecanicas aplicadas de manera sostenida.

Los resultados de los ensayos clinicos de bioestimulacién y radiaciéon LILT mostraron una
reduccion de las molestias y el dolor, una curacion acelerada de heridas y huesos y una
prevencion eficaz de los procesos inflamatorios. Los estudios clinicos con LILT en el tratamiento
de ortodoncia han demostrado una aceleracion del movimiento dentario y una reduccién del
tiempo de tratamiento de ortodoncia.(1617.18) E| efecto de la irradiacion LILT en el tratamiento de
ortodoncia de ratones con expansiéon de sutura orientada mostré una regeneracion maxilar del
20 % al 40 % en comparacidn con la intervencion LILT. Este resultado depende en gran medida
de la dosis, la frecuencia de uso y el tratamiento. Otros estudios han demostrado que el
movimiento molar interfiere con LILT un 30 % mas rapido que la irradiacion sin LILT debido a
una mayor actividad de las células de remodelacién osea.

El-sayed et al.,(1? realizdé un estudio clinico evaluando el fluido crevicular gingival con LILT para
evaluar los niveles de RANKL y OPG y encontré una ligera mejoria en OTM. Notaron una
tendencia de aumento del movimiento de los dientes al comienzo de su periodo de observacion
con una disminuciéon a mas lenta que su grupo de control a los 30-45 dias. En general, el grupo
de laser exhibié un mayor movimiento dentario acumulado con un cambio en la tasa de
movimiento similar al observado en los estudios con animales.
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Diversos investigadores han empleado un amplio espectro de longitudes de onda en la terapia
con laser para aplicaciones ortoddncicas, generalmente dentro del rango de 600 a 1000 nm,
utilizando dispositivos como laseres de diodo, laseres Ga-Al-As y ldseres He-Ne. Estos equipos
se han aplicado con densidades de energia que varian entre 0,04 y 60 J/cm?2, lo que refleja la
heterogeneidad de protocolos existentes. A pesar de estas variaciones en los parametros
operativos, los estudios coinciden en reportar resultados favorables tanto en la modulaciéon del
dolor como en la facilitacion del movimiento dental, lo que sugiere que la bioestimulacién
inducida por el laser es eficaz dentro de un rango relativamente amplio de dosis y longitudes de
onda.(20.21)

Los avances recientes en fotobiomodulacién han permitido comprender con mayor precisién
como la energia luminosa interactua con los tejidos mineralizados, lo cual tiene implicaciones
directas en el movimiento dentario ortoddncico. La revision sistematica de Lopes et al. demostro
que la fotobiomodulacién favorece la regeneracion 6sea humana mediante el aumento de la
proliferacién celular, la diferenciaciéon osteoblastica y la deposicion de matriz mineral. Estos
efectos dependen de parametros especificos como la longitud de onda, la densidad energética y
la frecuencia de aplicacion, confirmando que la luz actla sobre rutas intracelulares clave,
particularmente la activacién del citocromo c oxidasa y el incremento de ATP mitocondrial. En
conjunto, estos mecanismos respaldan la capacidad de la fotobiomodulacion para optimizar la
remodelacidn 6sea fisioldgica, un proceso indispensable para el movimiento dentario eficiente, (22

En un plano clinico mas amplio, Glass,!*) destaca que la fotobiomodulacion es capaz de modular
respuestas tisulares complejas, incluyendo la reduccién de edema, la mejora del metabolismo
celular y la aceleracién de la reparacién de tejidos blandos y duros. Este autor subraya que la
terapia con luz de baja intensidad no solo promueve una recuperacion mas rapida, sino que
también reduce la necesidad de intervenciones farmacoldgicas analgésicas. Aplicado al contexto
ortodoncico, estos hallazgos explican por qué los pacientes sometidos a irradiacion laser
presentan menor percepcion de dolor y una respuesta inflamatoria mas controlada, factores que
contribuyen a una experiencia clinica mas confortable y a una mejora en la cooperaciéon del
paciente durante el tratamiento.

Finalmente, la convergencia entre la evidencia experimental, clinica y de revision sistematica
sugiere que la fotobiomodulacion constituye una herramienta adyuvante prometedora para la
ortodoncia moderna. Su capacidad para acelerar la remodelacion 6sea, modular el dolor y
mejorar la cicatrizacidon posiciona a esta tecnologia como un complemento terapéutico de alto
valor, siempre que se utilicen parametros dosimétricos adecuados y protocolos
estandarizados.(13:1516)

Las limitaciones metodoldgicas todavia presentes en la literatura, como la heterogeneidad de
dosificacion y el reducido tamafio muestral en algunos estudios, indican la necesidad de
investigaciones mas robustas; sin embargo, el consenso actual apunta a que la
fotobiomodulacién puede aportar beneficios clinicamente significativos cuando se integra de
forma correcta en los planes de tratamiento ortoddncico.
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CONCLUSIONES

En este estudio demuestra que el laser de baja intensidad ha obtenido resultados prometedores
en lo que corresponde a la disminucidon del tiempo de tratamiento de ortodoncia debido a la
aceleracion del movimiento dental, asi como los beneficios sobre el alivio del dolor, se considera
una terapia no invasiva y segura, por lo que el laser de baja intensidad como ayudante a una
buena mecanica de ortodoncia conllevara a un tratamiento exitoso.
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