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RESUMEN

En los altimos anos se ha observado un incremento
en el nimero de los trabajos realizados con laser en
Odontologia. Con el objetivo de actualizar los
conocimientos de los odontdlogos y estomatdlogos
sobre este elemento, en nuestro trabajo se realiza una
revision sobre el concepto de laser, su historia,
fundamentos fisicos, tipos y aplicaciones en
Odontologia. Se analizan también los principales
puntos practicos en cuanto a técnicas de utilizacion.

ABSTRACT

Many papers are published yearly on the use of lasers
in dentistry. The purpose of our study is to update
dentists on the use of this tool. The laser concept, its
history, phisical fundamentals, types and its uses in
dentistry have been reviewed. Clinical applications
are studied and diverse topics are discussed: oral
and maxillofacial surgery, preventive dentistry,
operative dentistry... and others.
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INTRODUCCION

En los ultimos anos se ha utilizado con relativa
frecuencia el ldser en diferentes campos de nuestra
especialidad. En publicaciones nacionales y extranjeras
siguen apareciendo articulos sobre el tema. A menudo,
el odontdlogo y estomatélogo se encuentran distancia-
dos del marco tedrico que envuelve esta realidad. El
objetivo de este trabajo es acercar a los profesionales
una somera descripcion tedrica del concepto de ldser,
enumerando los tipos y caracteristicas de los de uso mas
frecuente, su historia, asi como el conocimiento profun-
do de sus diferentes aplicaciones en odontologia.

La odontologia, como la medicina, y en general las
llamadas ciencias de la salud, son ciencias aplicadas que
necesitan para progresar del avance de otras ciencias
llamadas <bdsicas» como la fisica, las matematicas o la
quimica, por ejemplo. El uso del ldser, cuyas posibilidades
en nuestra especialidad son innegables hoy dia, es un buen
ejemplo de esta interrelacion entre fisica y odontologia.

El uso del liser en odontologia, como en otros mu-
chos campos, es una técnica bastante reciente que data
de 1960, y el namero de trabajos sobre el tema es
relativamente escaso. Existe, como veremos mds adelan-
te, una alta aplicacion en odontologia; sobre todo, a nivel
clinico. Es necesario mantenernos al dia en este tema, por
la gran versatilidad clinica que tiene este armamento
terapéutico y sus posibles aplicaciones futuras.

De una muestra de 237 trabajos sobre el uso del ldser en
odontologia®, la mayoria se referfan al uso del ldser en
cirugia bucal y maxilofacial (25%), odontologia preventi-
va (19,4%), y terapéutica dental (16%). Los referidos a
holografia, medicina bucal, efectos pulpares y protesis
alcanzaron porcentajes menores (13, 9.3, 6,7 v 4,7%,
respectivamente), debiendo correlacionar estos porcen-
tajes con la frecuencia de utilizacion del laser en odonto-
logia (Fig. 1.

BREVE RESENA HISTORICA

El descubrimiento del ldser es muy reciente, data de
la década de los 50, y su descubrimiento, es decir,
teorizacion, desarrollo y puesta en marcha, no puede
achaciérsele a una sola persona, y han sido muchos los
fisicos que, bien desde el plano tedrico o en el técnico,
han contribuido a su desarrollo. A principios de siglo,
el primer tedrico de la emision estimulada, Einstein,
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Figura 1. Porcentajes de referencias bi/;liogrc?/'fcuf sobre el uso del
> ) 3 - 7 J
laser en odontologia. Fuente: Corpas Pastor, 1991 ™.

postuld que todo dtomo puede ser estimulado, con el
fin de que libere la energia que contiene en forma de
radiacion electromagnética; pero todos los intentos para
llevarlo a la practica de forma util fueron infructuosos
hasta el ano 7950 con el descubrimiento del llamado
bombeo optico por Alfred Kastler (Premio Nobel por ello
en 1966)2. En el desarrollo practico de la tecnologia ldser
han contribuido otros autores que no podemos olvidar
como los norteamericanos Joseph Weber y Charles H.
Townes o los soviéticos Nikolai Basov y Alekscindre Prok-
horov que, independiente y simultineamente. llegaron a
poner en prictica los primeros Maser de amoniaco que
emitian ondas de 1 cm de longitud de onda'?’. Pero hasta
1960, ano en el que Maiman'® obtuvo un rayo de luz
visible controlado a partir de un rubi. no se puede
hablar de laser propiamente dicho. v es a partir de esta
fecha cuando el laser se extiende v sus propiedades
comienzan a utilizarse en la prictica. Mds adelante
veremos que, tan solo cuatro anos despues. Stern, Sogi-
naes y Goldman comenzaron los primeros estudios so-
bre los efectos del ldser en odontologia

LA RADIACION ELECTROMAGNETICA

Espectro de la radiacion electromagneética

rende los rayos
luz visible,

El espectro electroma
gamma, rayos X, radiacion ulirzviolera.




REVISTA ANDALUZA DE )
ODONTOLOGIA Y ESTOMATOLOGIA
Volumen 2

Namero 2

Laser en Odontologia (1): marco teorico

LASER
i .
Uuv ‘ ‘ A IR ‘.\IICRC{IO:\‘DAS
|
Longitud de onda (um)
1‘0 2 10 1 10 10° ]10* 10"
1 1 1 1
Frecuencia
53\"101“ 3x 101 3x 1012 3x 10w
) Energia fotonica B
1,25x 107 1,25 1,25x 10 1,25 ‘\ 10
1 1 |
Energia (Kcal por mol de fotones)
29x10° 29 29x10° 29x10°
Excitacion Vibraciones moleculares Rotaciones
atomica moleculares

Figura 2. Espectro electromagnético en el que se observa el
espectro correspondiente al ldaser, asi como sus eneigias fotonicas y
mecanismos atomicos de produccion. Fuente: Alonso y Finn.
1976°”: Casas, 1980'"": Noguerol Rodrigitez y cols. 1 9861
Jordan, 1989 2 '

radiacion infrarroja, microondas y ondas de radio. En
la figura 2 se resumen los rangos de longitud de onda
que corresponden a cada zona. El ldser participa tanto
de la luz infrarroja como de la visible y ultravioleta'?
(desde los 100-150 nm a los 10.500-10.600 nm de
longitud de onda) (Fig. 2).

Modelo atomico

Para conocer el mecanismo de produccion de la
radiacion electromagnética es necesario conocer la es-
tructura y caracteristicas de la materia.

El modelo atémico actual®® deriva del propuesto
por el fisico danés Niels Bohr y nos sirve para explicar
facilmente la emision atomica de energia.

Seglin este modelo, los electrones giran en torno al
nicleo en orbitas de energia determinada y en su
movimiento no pierden ni ganan energia. La ganancia
o pérdida de energia sélo se produce al pasar electro-
nes de unas orbitas a otras, pero no en su movimiento
dentro de ellas (Fig. 3).

Interaccion de la radiacion con la materia

Los electrones giran alrededor del nucleo segin
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Figura 3. Modelo atomico. Elaboracion propic.

capas muy definidas. En cada capa, o nivel energé-
tico, los electrones adoptan unas 6rbitas de traslacion
en torno al nacleo, diferentes para cada electron. Las
capas mas alejadas del ntcleo tienen un nivel de
energia potencial superior al de las cercanas. Los
electrones pueden desplazarse entre estas capas ge-
nando (de la capa inferior a la superior) o perdiendo
energia (desde la capa superior a la inferior)® '
haciéndolo en forma de absorcion o emision de
radiacion electromagnética.

O dicho de otro modo: un dtomo en estado de
menor energia (E)) puede absorber un foton y pasar
a un estado de mayor energia (E,). Siempre y cuando
el fotén absorbido, segiin Plank, tenga una frecuencia
de:

v=(E;-EpD/h (h= constante Plank)

y en este caso el dtomo ha aumentado su energia
interna'> 9. Por el contrario, analogamente, un ato-
mo en estado E; puede emitir espontidneamente un
fotéon y pasar al estado E; mediante una emision de
una radiacion (de frecuencia expresada por la férmu-
la anterior) en un proceso que se denomina emision
de radiacion espontdanea, y se produce siempre y
cuando existan en el dtomo Orbitas libres de menor
energia potencial. El dtomo disminuye su energia
interna (Fig. 4). Estos pasos de electrones de unas
Orbitas a otras acompanados de emision o absorciéon
de energia se suelen denominar transiciones electro-
nicas corticales>.

Cuando un atomo esta en estado de minima ener-
gia potencial (todas las 6rbitas de menor energia ocu-
padas) se dice que estd en «estado fundamental», mien-
tras que si no es asi, se dice que estd en «estado
excitador. Todo atomo en estado excitado tiende a
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Figura 4. Emision espontdnea de radiacion. Elaboracion propic.

pasar espontdneamente a su estado fundamental me-
diante una transicion electronica cortical y su corres-
pondiente emision espontdnea de radiacion?.

La emision espontdnea de radiacion es un feno-
meno asincronico, ya que los fotones son emitidos
en momentos diferentes. Cuando un electrén de una
capa electrOnica atomica recibe el impacto de un
foton, si la energia es suficiente, el electron sube a
otro nivel de mayor energia potencial quedando en
estado excitado. En estas condiciones el electron
vuelve a su lugar original del que procede mediante
la «emision espontanea» de radiacion electromagnéti-
ca de una energia determinada (longitud de onda
definida) igual a la diferencia energética existente entre
ambos niveles, como ya se ha indicado. Este proceso
es espontineo y ocurre inmediatamente, al igual que
cuando tiramos una piedra hacia arriba cae espon-
taneamente al suelo, su lugar de procedencia y de
menor energia potencial; pero a veces, en ciertos
atomos y ciertas circunstancias, puede quedar atra-
pado en lugares intermedios de energia y solo salir
de ellos si se le estimula comunicandole una cierta
energia (al igual que la piedra podria quedar atra-
pada en las ramas de un drbol para caer si se
sacude el arbol). El atomo queda en un estado
semiestable de energia (estado excitado) y al conjun-
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Figura 5. Emision estimulada gie radiacion. Elaboracion propic.
Fuente: Hita Villaverde, 1988

to de atomos en estas condiciones se le llama «po-
blacion invertida‘™.

Einstein'® postuld, en 1917, el fenémeno de la emi-
sion estimutlada: cuando un atomo en estado excitado
recibe un foton de igual energia que la energia de
excitacion (energia potencial del electron excitado), el
atomo puede desexcitarse pasando a un nivel de ener-
gia mds bajo mediante la emision de un foton de igual
energia (igual longitud de onda), direccion y fase que
el foton incidente, es decir, que presenta coherencia
espacial y temporal con él. Sugirié que era posible la
emision de fotones por los atomos en el estado de
mayor energia (E,) para pasar al estado E; de menor
energia, pero no por un proceso de emision esponta-
nea, sino inducido por radiacion. Con otras palabras, si
aplicisemos un foton de energia igual a la diferencia
energética entre los niveles atomicos implicados en el
proceso

(Eg - E; ).
sobre un atomo que estd en el estado de mayor energia
(E»), se producird un foton de doble energia que la del
incidente

2x (E;-E
Ademads, ambos fotones e 1 concordancia de
fase, igual longitud de onda v la s 12 direccion, lo
que da lugar a una amplificacion. puesto que estas ondas
se suman''¥, Bajo el punio de visia cudntico, se pueden
n estimulada, una

diferenciar dos etapas en
2 2l atomo excitado
©1on se ha unido al

inicial en la cual U
Bajo este punio de visia cuantico ambos

y una segunda
primero (F
fotones e

mos decir que ambos I
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EL LASER
Definicion de laser

La palabra ldser es un acronimo de «Light Amplifica-
tion by Stimulated Emission of Radiation-2” que, expre-
sado en castellano, significa «Luz Amplificada por Emi-
sion de Radiacion Estimuladar.

El laser lo podemos definir como: toda fiiente de
radiacion electromagneética que presenta simultdanec-
mente coberencia espacial y temporal en una direccion
lineal y con una intensidad notable.

Por coberencia espacial se entiende radiaciones de
igual longitud de onda (monocromatica), direccion y
sentido (coincidentes en el espacio)2V.

Por coberencia temporal se entiende que se encuen-
tran en igual fase (son coincidentes en el tiempo)?",

Y su concepto abarca la totalidad de sistemas cono-
cidos o por conocer capaces de producir radiacion
amplificada por emision estimulada. Aunque en princi-
pio el ldser podria ser radiacion de cualquier frecuencia
(de hecho, estdn en fase de desarrollo laser de rayos X
de indudable interés y trascendencia), se considera
generalmente al ldser dentro del intervalo de frecuen-
cias de la luz visible como historica y practicamente se
le ha conocido (el ldser de microondas?? se le llamo
Maser). No obstante, hoy dia, se entiende por laser no
solo al correspondiente al espectro de la luz visible,
sino a cualquier zona del espectro de radiaciones elec-
tromagnéticas.

Fundamentos fisicos del laser

Los principios en los que se basa la produccion de
ldser son dos: inversion optica y emision estimulada.
Asi pues, las etapas son dos:
e Inversion de la poblacion.
e Desencadenar la emision estimulada.

Inversion de la poblacion. Bombeo
La probabilidad de incidir sobre un dtomo excitado
es muy pequena, debido a que los tiempos en los que
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el atomo permanece en esta situacion son muy peque-
nos y la proporcion de dtomos excitados es menor a la
de no excitados.

Se han ideado formas de excitacion™* 21 29 atOmica,
para llenar el nivel excitado a expensas del nivel basico,
denominado mecanismo de bombeo, que puede ser
optico, electronico, por transferencia de excitacion, o
quimico". Con los mecanismos de excitacion se logra
una proporcion mucho mayor de atomos excitados.

El resonador optico. La cavidad ldser

Una cavidad laser esta constituida por un recipiente
en el que se encuentra la sustancia susceptible de estable-
cer una inversion de poblacion. Suponiendo que este
recipiente es cilindrico, con los dos extremos paralelos,
uno reflectante y el otro semirreflectante, al comenzar el
bombeo, se producirdn las transiciones espontaneas que
hemos visto antes. Asi se aprovecha al maximo la inver-
sion de la poblacion. Se evita la dispersion de fotones y
se consigue un haz monocromatico®!- %3 20,

En el seno de esta sustancia se van sucediendo una
serie de procesos que generardn un rayo de gran inten-
sidad y alta coherencia espacial y temporal (Idser):

a) Todos los dtomos se encuentran en reposo, no hay
atomos excitados en el seno de la sustancia.

b) Al comenzar el bombeo algunos dtomos pasan a
una situacion de excitacion. El primero en desexci-
tarse emitird un fotéon estimulado, que a su vez
inducird nuevas excitaciones.

¢) Losfotones que siguen una direccion perpendicular
a los espejos van siendo estimulantes para nuevos
atomos, creciendo la poblacion de dtomos excitados.

d) Cuando el efecto de resonancia tenga suficiente
intensidad, el haz amplificado emergera por la pa-
red semirreflectante del resonador'20- 25,

Se mantienen estos principios en los aparatos que
generan rayos ldser. La naturaleza de la sustancia esti-
mulada es responsable directa de las caracteristicas de
cadatipo de ldser, de la longitud de onda para cada uno
de ellos. Los efectos del laser sobre los tejidos humanos
guardan relacion estrecha con el tipo (longitud de
onda), potencia y tiempo de ldser que se utilice.
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