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Resumo

Os avancos no campo da biologia celular e molecular, colaboraram para o advento de uma série de novos materiais,
mais biocompativeis, adequados para a pulpotomia dos dentes deciduos. O emprego dos lasers tem tido uma boa
repercussdo na terapia pulpar desses dentes, de tal forma que pode substituir técnicas farmacoterapéuticas. Objetivou-
se comparar a eficacia dos lasers em pulpotomia de dentes deciduos, descrevendo a utilizagdo da referida tecnologia
nesses procedimentos e sua influéncia no reparo tecidual, além de discutir sua aplicabilidade em conjunto com
materiais do complexo dentino pulpar. Realizou-se um levantamento bibliogréfico nas bases de dados Scielo, Lilacs,
Bvs ¢ Pubmed utilizando os descritores: “Polpa dentaria”, ‘“Pulpotomia” e “Terapia a Laser”. Nos sete artigos
selecionados por essa revisdo de literatura integrativa, foi verificado que os Lasers mais utilizados para o tratamento de
pulpotomia em dentes deciduos humanos sdo os Laser de Diodo e de baixa intensidade, sendo considerada uma
excelente alternativa de tratamento, por apresentar resultados satisfatorios para os tecidos irradiados. Concluiu-se que o
Laser de Baixa Intensidade é o de escolha para a realiza¢do de pulpotomia em dentes deciduos, visto que contribui para
0 aumento do metabolismo, da proliferacdo e maturacdo celular, quantidade de tecido de granulacdo e reducgdo dos
mediadores inflamatorios, levando ao processo de cicatrizacéo.

Palavras-chave: Polpa dentéaria; Pulpotomia; Terapia a laser; Ensino.

Abstract

Pulpotomy is a conservative techinique that offers maintenance of the integrity of the thooth and its supporting tissues.
Advances in the field of cellular and molecular biology have contributed to the advento f a series of new materials,
more biocompatible, suitable for pulpotomy of primary teeth. The use of lasers has excelente impacto n pulpo therapy
for these theeth, in such a way that it can replace pharmacotherapeutic techniques. The objective was to compares the
effectiveness of lasers in pulpotomu of primary theeth, describing procedures and its influence on tissue repair, in
addition to discussing its applicability in conjunction with materials of the Pulp tooth complex. A bibliographic survey
was carried out in the Scielo, Lilacs, Bvs and Pubmed databases using the descriptors: “Dental pulp”, “Pulpotomy”
and “Lasertherapy”. Of the eight articles considered by this integrative literature review, it was found that the most
used lasers for the treatment of pulpotomy in human primary teeth are the Diode and Low Intensity Laser, being
considered an excellent treatment alternative, as it presents satisfactory results for irradiated tissues. It was concluded
that the Low Intensity Laser will be the choice for performing pulpotomy on primary teeth, as it contributes to the
increase of metabolism, cell proliferation and maturation, amount of granulation tissue and reduction of inflammatory
mediators, leading to the process healing.

Keywords: Dental pulp; Pulpotomy; Lasertherapy; Teaching.
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Resumen

Los avances en el campo de la biologia celular y molecular han contribuido al advenimiento de una serie de nuevos
materiales, mas biocompatibles, aptos para pulpotomias de dientes temporales. El uso de laser ha tenido un buen
impacto en la terapia pulpar de estos dientes, de tal forma que puede sustituir a las técnicas farmacoterapéuticas. El
objetivo fue comparar la efectividad de los laseres en pulpotomias de dientes temporales, describiendo el uso de esta
tecnologia en estos procedimientos y su influencia en la reparacion tisular, ademas de discutir su aplicabilidad en
conjunto con materiales del complejo pulpo dentinario. Se realiz6 un levantamiento bibliografico en las bases de datos
Scielo, Lilacs, Bvs y Pubmed utilizando los descriptores: “Pulpa dental”, “Pulpotomia” y “Terapia laser”. En los siete
articulos seleccionados por esta revision integrativa de la literatura, se verificd que los laseres mas utilizados para el
tratamiento de pulpotomias en dientes temporales humanos son el Laser de Diodo y de baja intensidad, siendo
considerado una excelente alternativa de tratamiento, por presentar resultados satisfactorios para la tejidos irradiados.
Se concluyé que el Laser de Baja Intensidad es de eleccion para la realizacidn de pulpotomias en dientes temporales,
ya que contribuye al aumento del metabolismo, proliferacion y maduracion celular, cantidad de tejido de granulacion y
reduccion de mediadores inflamatorios, conduciendo al proceso de cicatrizacion.

Palabras clave: Pulpa dental; Pulpotomia; Terapia con laser; Ensefianza.

1. Introducéo

A palavra LASER consiste em uma abreviacdo do termo Light Amplification by Stimulated Emission of Radiotion
(Luz Amplificada por Emissdo Estimulada de Radiag&o). O primeiro equipamento capaz de liberar raios de laser foi criado em
1960, por Theodore Harold Maiman, no qual foi utilizado um cristal de Rubi que produzia luz vermelha. Atualmente, existe
lasers com diferentes intensidades, o que ir4 diferencia-los é o tipo de meio ativo, que repercutird em diferentes formas de
radiacdo e seus respectivos efeitos sobre o tecido irradiado (Lago, 2021).

Na Endodontia, os lasers sdo utilizados desde 1971. Possuindo diferentes indica¢Bes nesta area, atuando principalmente
como tratamento adjuvante, sendo utilizados tanto com a terapia a laser de baixa intensidade, como com a de alta intensidade,
de forma a proporcionar uma maior taxa de sucesso aos procedimentos clinicos. Ademais, tem se destacado como um novo
aliado no tratamento conservador da polpa (Piazza & Vivian, 2017).

A pulpotomia é uma técnica conservadora que tem como objetivo a manutencéo da integridade do dente e seus tecidos
de suporte. O procedimento consiste na remog¢do completa da polpa coronéria e a inser¢do de medicamentos no tecido pulpar
remanescente que visam a manutencao da vitalidade da porcéo radicular. Com o inicio da Odontologia minimamente invasiva,
a indicagdo da pulpotomia em dentes deciduos tém se tornado baixa. Porém, esse procedimento, ocasionalmente, ser
recomendado em casos de exposicdo pulpar acidental, na qual a polpa possua caracteristicas de normalidade ou pulpite
reversivel, ou apds um traumatismo dental onde haja exposi¢do da polpa por menos de 24 horas (Wunsch, 2016). Os avancos
no campo da biologia celular e molecular, tal como o maior entendimento sobre o desenvolvimento dentario, colaboraram
para o advento de uma série de novos materiais, mais biocompativeis, adequados para a pulpotomia dos dentes deciduos.
Entre eles, o emprego dos lasers tem tido uma étima repercussdo na terapia pulpar desses dentes, de tal forma que pode
substituir técnicas farmacoterapéuticas (Rodrigues et al., 2019).

Segundo Sivadas et al. (2017), em compara¢do com outros técnicas de pulpotomia, o laser proporciona uma opg¢do
conservadora, pois a energia liberada fornece um efeito regenerativo ou reparador, além de ter a capacidade de esterilizar o
local de exposicdo. O tipo de laser é escolhido a partir do relaxamento do tecido (a quantidade de tempo necessitado pelo
tecido irradiado para resfriar 50% da temperatura primdria instantaneamente apds o pulso de o laser ser aplicado).

O éxito da pulpotomia depende de fatores como a extenséao da inflamacéo, reagdo da polpa a cura, diagndstico preciso
e da técnica utilizada. Levando em consideracdo o Gltimo fator e o modelo da odontologia atual, faz-se necessario o
aprofundamento de estudos acerca a utilizacdo e dos tipos de lasers nesse procedimento. Visto que a laser terapia € uma
ciéncia atual, na qual possui métodos e condicdes de tratamento que estdo em constante estudo e aperfeicoamento por

pesquisadores (Brugnoli, 2019).
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Os resultados obtidos nesta revisdo de literatura fundamentada em bases cientificas expdem dados atuais referentes a
aplicabilidade dos lasers de alta e baixa poténcia em pulpotomia de dentes deciduos, apontando de forma segura suas
indicacOes e objetivos da técnica. Ademais, pretendeu-se comprovar se as técnicas possuem eficacia na terapia pulpar, a fim
de viabilizar, portanto, novas alternativas de tratamento e, dessa forma, garantir que a crianga ira receber tratamento menos

doloroso, mais biocompativel e positivo para a sua sadde oral e geral a longo prazo.

2. Materiais e Método

Realizou-se uma pesquisa do tipo revisdo bibliografica integrativa, cujo proposito, de acordo com Mendes et al.
(2008), é obter um intenso conhecimento sobre determinada tematica a partir da unido e sintese dos resultados de estudos
anteriores. Para isso, efetuou-se uma busca computadorizada, de julho de 2021 a outubro 2021, por artigos nas bases de dados
Pubmed, Scielo, Lilacs e BVS, utilizando os seguintes descritores ¢ suas combinagdes nas linguas portuguesa e inglesa: “Polpa
dentaria”, “Pulpotomia” e “Terapia a Laser”.

Nos critérios de inclusdo estabelecido para a selecdo dos artigos, foram incluidos artigos publicados em portugués,
inglés e espanhol, referentes a estudos experimentais em dentes deciduos humanos, indexados nas referidas bases de dados nos
Gltimos cinco anos, a fim da compreensdo completa do tema trabalhado, tendo como base os preceitos relatados por Sousa,
Silva e Carvalho (2010), no qual uma vasta amostra de estudos atuais, agregada a multiplicidade de proposta, gera um
compreensivel panorama de conceitos e teorias relevantes.

A escolha dos artigos se deu por intermédio de uma leitura prévia dos titulos e resumos, desse modo, foram pré-
selecionados 27 artigos. Diante disso, obteve-se uma amostra final de 7 artigos que obedeciam aos critérios de inclusdo, dos
quais foi realizada a leitura na integra para que as pudessem ser extraidas as informagdes que compdem a matriz do presente

estudo (Figura 1).

Figura 1: Fluxograma da seleco de artigos.

Estratégias de busca:
Pubmed:3
Scielo :5
Lilacs: 7
BVS: 12
Total : 27
Estudos excluidos :
Estudos com poténcial de Duplicado: 7
inclusio: 10 Por titulo: 3
Arligos de revisdo:10
Estudos exluidos Hor nio Estudos Incluidos na Revisiio
atenderem os criterios de -7

inclusio:3

Fonte: Autores (2021).


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i6.28573

Research, Society and Development, v. 11, n. 6, 5511628573, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i6.28573

3. Resultados e Discussao

A Odontologia contemporénea estd evoluindo constantemente em relagdo as suas condutas e técnicas, de modo a

proporcionar procedimentos menos invasivos e que gerem menor dor e desconforto durante e ap6s intervengdes nos pacientes.

Partindo desse pressuposto, a laserterapia vém ocupando seu espaco nas especialidades odontoldgicas, por apresentar

resultados satisfatorios para os tecidos irradiados. Dentre eles, podemos destacar a producdo de novos capilares, acdo anti-

inflamatoria e analgésica, estimulo ao crescimento, renovacao celular e ativacdo da microcirculacdo (Santos et al., 2021).

Estudos com o objetivo de revelar a utilizacdo dos lasers na Odontologia foram realizados por meio de pesquisas

associadas a propagacdo de ondas luminosas. A partir dai, observou-se que os feixes de luz com baixa intensidade

proporcionavam efeitos satisfatorios, pois comprovaram que as luzes monocromaticas e focadas séo eficazes para penetrar em

camadas mais profundas da pele, estimulando os fotorreceptores e consequentemente proporcionando melhores atividades

funcionais e metabdlicas para o sistema celular (Torkzaban et al., 2018).

Os mesmos autores ainda relataram que por se tratar de uma técnica acessivel, atraumatica, de facil execugdo e pouco

agressiva, onde na literatura vigente nao ha casos que demonstrem toxicidade, o laser pode ser utilizado de forma aleg6rica em

procedimentos terapéuticos de tecido, de modo a néo oferecer risco de lesar células saudaveis. A depender da particularidade

de cada condicéo, os lasers mais utilizados sdo o Laser Vermelho, infravermelho ou ambos em conjunto.

Conforme as analises e resultados da pesquisa do presente trabalho, foram elegidos 7 artigos mais recentes e

utilizados na area da odontologia, no que diz respeito a procedimentos de pulpotomia realizados com laser (Quadro 1).

Quadro 1: Distribuicdo das referéncias dos artigos elegidos por autor, ano de publicacéo, objetivo, metodologia, resultados e

concluséo.
Autor/Ano Objetivos Metodologia Resultados Conclusdo
(Pratima Comparar e verificar o | Amostra de 40 molares deciduos Observou-se clinicamente e A taxa de sucesso clinico e
etal., 2018) pés operatério de | cariados de criancas entre 4-9 anos radiograficamente 100% dos | radiografico, o custo do
pulpotomias de idade foi utilizada. Dividiu-se elementos tradados com Laser de diodo + MTA pode
realizadas em criangas | o0s elementos em dois grupos com Laser + MTA % e 94% dos ser um aspecto que limite
com laser de diodo + | 20 dentes cada, usando tratados com Laser + OZE | sua utilizacéo em
Oxido de zinco e | randomizagdo simples. Grupo foram  apontados com | Procedimentos de
eugenol e com I:Laser diodo (980nm) + MTA. sucesso, apés 1 ano. N&o foi | Pulpotomia.
agregado de trioxido | Grupo II: Laser de diodo + OZE. | notada nenhuma diferenca
mineral  (MTA) + | Avaliou-se clinicamente os dentes | significativa entre os grupos.
Laser de diodo. em intervalos de 3,6 e 12 meses e
radiograficamente por 6 e 12
meses.
(Ansari et | Avaliar os efeitos | Foi realizado um ensaio clinico | A taxa de sucesso foi 95 e | Né&o houve diferenca
al., 2018). clinicos e | randomizado duplo-cego em 14 | 90% dos casos no grupo do | significativa entre a
radiogréaficos da | criangas entre 3- 9 anos, no qual | laser de diodo. Os casos | pulpotomia com o laser de
pulpotomia com laser | selecionaram 20 pares de dentes | tratados com formocresol | diodo e a pulpotomia com
de diodo em molares deciduos humanos, designados ao | obtiveram resultados | formocresol.
deciduos humanos | tratamento com pulpotomia a laser | semelhantes.
jovem. de diodo (810 nm) e formocresol.
Realizou-se 0 acompanhamento
clinico e radiografico durante 6 e 9
meses para avaliar as taxas de
sucesso.
(Heng- Avaliou taxas de Realizou um estudo retrospectivo, | N&o houve diferencas A taxa de sucesso dos
yehetal., sucesso clinico e a fim de avaliar a taxa de sucesso | consideraveis nas taxas de molares deciduos tratados
2018) radiografico de de 145 molares deciduos tratgdos sucesso c_Il'nlcoe através de pulp(_)tomla pode
molares deciduos por pulpotomia com laser de diodo | radiografico entre os ser acometida por
tratados através de (970 nm), hipoclorito de sodio ou | elementos dentarios operadores e restauragoes
pulpotomia com laser sem medicacdo conforme os sinais | tratados por profissionais | finais. As técnicas de
de diodo, sem e sintomas clinicos acrescentado | experientes e restaurados | Pulpotomias utilizadas
medicacéo e as caracteristicas radiogréficas. com coras de aco inoxidavel. | Mmostraram uma alta taxa de
hipoclorito de sédio, Verificou-se ainda uma taxa | sSucesso, podendo  ser
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apds um intervalo de
tempo de 24 meses.
Ademais, objetivou-se
verificar se as
referidas técnicas
podem substituir a
pulpotomia com

de sucesso clinico de 100%
e radiografico de 90,9% para
0 Laser de diodo, 100% para
o hipoclorito e 87,5% para
os elementos tratados sem
nenhuma medicacéo,
durante o periodo de 2 anos.

comparadas com a
pulpotomia com formocresol
e sendo aceitaveis para o
tratamento de pulpotomia
para molares deciduos.

pulpotomia em dentes
molares deciduos com

dois grupos através da abordagem
de boca dividida, 53 dentes foram

LLLT foi de 100% e FC
98%, revelando diferengas

formocresol .
(Shan-Li; Averiguar 0os | Foram realizadas pulpotomias em | As taxas de sucesso clinico | O laser de diodo ¢é
Wen-Yu: resultados clinicos e | 90 molares deciduos de criangas | para a pulpotomia a laser em | apropriado para a utilizagdo
Jeng-Fen radiograficos da entre 2 a 8 anos de idade, 12 meses foi de 92,9% e | em procedimento de
' pulpotomia com Laser | saudaveis. Os dentes foram | para o grupo do formocresol | pulpotomia em  dentes
2020) de diodo e comparar a | divididos em dois grupos, sendo | 90,9%. Em relacdo ao | deciduos. Néao houve
eficicia do mesmo | um tratado com laser de diodo | sucesso radiografico, | diferencas importantes no
com o formocresol. (915nm) e o segundo grupo com | obteve-se 78,6% para o laser | sucesso obtido entre 0s
formocresol de Buckley (diluigdo | de diodo e e 72,7 para o | resultados clinicos e
1:5). Os elementos dentarios foram | formocresol. radiogréficos no que diz
examinados num periodo de 3,6 e respeito a pulpotomia com
12 meses. Laser de diodo e
Formocresol.
(Ramanandi | Comparar clinica e | 54 dentes de criangas de 4-9 anos | No 9° més a taxa de sucesso O sucesso da pulpotomia
gnes et al. | radiograficamente a | foram selecionados e alocados em | da pulpotomia foi de 85,5%. independe do tipo de
2020) pulpotomia usando o | trés grupos com diferentes | N&o houve diferengas medicamento utilizado.
MTA, biodentine e | tratamentos: Grupo A (MTA); | significativas entre os dois O Laser Er, Cr: YSGG pode
Laser de Er, Cr: | grupo B (Biodentine); grupo C | grupos. ser usado com eficacia em
YSGG em molares | (laser Er, Cr: YSGG - 600 pm). procedimentos de
deciduos . Seguida da insercdo do material pulpotomia.
restaurador permanente e avaliados
em 3, 6 e 9 meses.
(Alamou Comparar as taxas de | Através de um ensaio clinico Nos dois grupos se observou | A tecnica de pulpotomia
di etal., sucesso  clinico e | controlado randomizado, uma uma taxa de sucesso clinico | com LLLT e FC, mostrou-se
2020) radiografico de | amostra de 36 criangas (106 dentes de 98%. O sucesso | eficiente clinica e
procedimento de | elegiveis, que foram incluidos em radiogréfico, do grupo | radiograficamente para tratar

molares deciduos primarios
em até 12 meses. Mais

laser de baixa | alocados para o Grupo do Laser ndo significativa em relagdo | estudos longitudinais devem
poténcia e | diodo de Baixa intensidade ao sucesso clinico e | ser realizados com periodos
formocresol. (810nm) e 53 dentes para 0 grupo radiografico nos periodos de | de  acompanhamento e

do formocresol e foram avaliados
em um periodo de 6 e 12 meses

6 a 12 meses dos mesmos. A
pulpotomia com FC obteve
relaggo com a esfoliagdo

amostra  maior. Os
resultados mostraram que a
pulpotomia com LLLT ¢é

precoce de dentes e | melhor do que com o FC,
consequente erupcdo dos | apesar de ndo ter sido
permanentes  antes  do | observadas diferencgas.

periodo padrdo. Patologias
radiograficas ndo foram
encontradas em ambos 0s
grupos.

(Satyarth et
al. 2021).

Comparar 0 Sucesso
clinico e radiogréafico
de pulpotomia com
MTA e Laser de diodo

40 dentes deciduos foi submetido a
um ensaio clinico randomizado, no
qual foram separados em dois
grupos de acordo com o tipo de
material utilizado em pulpotomias:
Grupo 1 (MTA) e 2 (Laser de
diodo + MTA). Os pacientes foram
reexaminados ap6s 3,6 e 9 meses e
avaliados clinica e
radiograficamente.

O MTA obteve sucesso
clinico de 90%, 84,21% e
88,23% em 3, 6 € 9 meses.
Radiograficamente a taxa foi
de 85, 84,21 e 82,3%. O uso
de Laser + MTA mostraram
sucesso clinico de 95, 94,74
e 94,44% em 3, 6 e 9 meses,
com taxa de sucesso
radiografico de 90, 89,47 e
88,89%.

O laser associado ao MTA
proporcional maior sucesso
clinico e radiografico em
pulpotomias.

Fonte: Autores (2021).

Dos sete artigos considerados por essa reviséo de literatura integrativa, foi verificado que os Lasers mais utilizados
para o tratamento de pulpotomia em dentes deciduos humanos sdo os Lasers de Diodo e de Baixa intensidade. Segundo
estudos, o laser de baixa poténcia induz alteragdes bioquimicas, bioelétricas e bioenergéticas, favorecendo o aumento do

metabolismo, a proliferacdo e maturagdo celular, quantidade de tecido de granulagdo e reducdo dos mediadores inflamatérios,
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induzindo o processo de cicatrizagdo. O aumento do metabolismo celular, é caracterizado pela estimulacéo dos fotorreceptores
na cadeia respiratéria mitocondrial, alterando os niveis de ATP (adenosina trifosfato) celular, liberacdo dos fatores de
crescimento e sintese de colageno (Lins et al., 2010).

O laser de diodo é um laser de contato, assim os tecidos moles em contato com a ponta do laser sdo afetados. Possui
efeito minimo em esmalte, dentina e cemento devido a sua pouca absorcéo pelas estruturas dentais. Dispondo como aspectos
positivos seu tamanho reduzido, portabilidade e precos relativamente menores (Shan-Li et al., 2020).

Oliveira et al. (2018) concluiram em uma revisdo de literatura integrativa que os lasers, principalmente de baixa
intensidade, estdo sendo utilizado com frequéncia pelos profissionais da area odontoldgica, desde procedimentos coadjuvantes
aos convencionais. Observaram também, que 0 seu uso tem se mostrado seguro, sem efeitos colaterais decorrentes. Foi
ressaltada no estudo a importancia da capacitacdo dos profissionais para que os procedimentos ocorram de maneira adequada,
ja que apesar de ser uma terapia indolor e confortavel para o paciente, quando aplicada de maneira inadequada, principalmente
em concentragdes maiores do que desejadas em lasers de alta poténcia, podem causar efeitos térmicos indesejaveis (Meneses
etal., 2021).

O formocresol apesar de apresentar uma alta taxa de sucesso clinico, nos Ultimos anos estudos foram realizados a fim
de encontrar uma alternativa mais biologicamente aceitavel e eficaz para substituir esse material, pois foram vistos em estudo
gue 0 mesmo possui respostas pulpares associadas a inflamacéo e necrose, citotoxidade, distirbios sistémicos, além de ser um
material potencialmente mutagénico e capaz de causar cancer e respostas imunologicas (Pratima et al., 2018; Shan-Li et al.,
2020). Tendo em vista os resultados evidenciados nas pesquisas de Ansari et al. (2018) e Alomoudi et al. (2020), os lasers s&o
considerados uma alternativa eficaz para substituir o formocresol nos tratamento de pulpotomia em dentes deciduos.

Chandran et al. (2020) apresentaram uma revisao sistematica e meta-analise, na qual foram incluidos ensaios clinicos
randomizados ou quase randomizados, comparou a eficacia dos Laser com as terapias convencionais de pulpotomia com
sulfato férrico, MTA, hidréxido de célcio e formocresol com 6 meses de acompanhamento. (Quadro — 1), tendo em vista que,
no tocante ao éxito radiogréfico, a terapia a laser em pulpotomia pode ndo substituir a técnica tradicional com Sulfato férrico e
formocresol em molares. Esses resultados se opdem aos relatados nos estudos de Heng Yeh et al. (2018).

Smail-Faugeron et al. (2018) avaliaram os efeitos de técnicas distintas de pulpotomia e os métodos medicamentosos
utilizados para o tratamento de céarie extensa em dentes deciduos, através de uma revisdo de literatura, na qual foram incluidos
ensaios clinicos randomizados. Os autores concluiram que o0 MTA pode ser um medicamento eficaz em tratamentos de
pulpotomia. Por ser um material com maior custo, pesquisas futuras podem ser realizadas com biodentine ou hipoclorito de
sddio. O formocresol, apesar de ter se mostrado mais eficiente que o hidréxido de célcio, seu poder de toxicidade tem sido
discutido, e pesquisas devem ser realizadas afim de encontrar alternativas saudaveis para esse material. Mais estudos devem
ser realizados para avaliar a eficacia do 6xido de zinco e eugenol, esses resultados corroboram aos encontrados por Pratima et
al. (2018) em seu estudo.

Pesquisas mais esclarecedoras devem ser realizadas referentes a avaliacdo dos resultados da utilizacdo dos lasers
associado ou ndo a outros materiais utilizados em pulpotomias de dentes deciduos, uma das limitagdes dessa pesquisa seria a
escassez de estudos clinicos detalhados sobre essa tematica, que deve ser levado em consideragdo para a produgdo de novos

trabalhos.

3. Conclusao

A anélise conjunta dos resultados colhidos neste trabalho mostrou que o Laser de Baixa Intensidade tem sido o mais

indicado para a realizagdo de pulpotomia em dentes deciduos, por propiciar a proliferacdo celular, conduzindo alteracbes
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bioguimicas, bioelétricas e bioenergéticas, contribuindo para o aumento do metabolismo, proliferacdo e maturacédo celular,
quantidade de tecido de granulacdo e reducdo dos mediadores inflamatérios, levando ao processo de cicatrizacdo. Sua
aplicacdo se mostrou segura, sem efeitos colaterais posteriores.

Portanto, novos estudos clinicos com um ndmero maior de amostras e resultados a longo prazo devem ser realizados
com o intuito de testar a eficacia definitiva da terapia com laser de baixa poténcia em procedimento menos invasivos como 0s

de pulpotomia.
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