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Resumo

Objetivo: Determinar as evidéncias cientificas sobre a influéncia do uso de lasers de baixa e alta
intensidade no tratamento da hipersensibilidade da dentina. Revisdo de literatura: Foram realizadas
buscas na Biblioteca Virtual em Satde (BVS), incluindo as bases de dados: Literatura Latino Americana e
do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS); Bibliografia Brasileira de Odontologia (BBO); e National Library
of Medicine (MEDLINE). A maioria dos estudos destacam a efic&cia dos lasers na redugdo da HD, com o
laser Nd:YAG mostrando-se eficaz na obliteragao dos tubulos dentinarios e proporcionando alivio a longo
prazo. Apesar dos beneficios, alguns estudos alertam para possiveis danos a polpa dentaria, especialmente
com lasers de alta poténcia. Consideragoes finais: Embora os lasers tenham se mostrado eficazes na
reducéo da HD, a escolha do laser deve ser personalizada para cada paciente, destacando a necessidade
de aprimorar os protocolos clinicos e adquirir experiéncia relevante por parte dos profissionais
especialistas.

Descritores: Sensibilidade da dentina. Lasers. Terapia a laser.

http://dx.doi.org/10.5335/rfo.v29i1.15614

' Alunos de graduagdo em odontologia da Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia (UESB)
2 Professora Adjunto (Departamento de Saude 1) da UESB

3 Professor Adjunto do curso de Odontologia da UESB

RFO UPF, Passo Fundo, v.29, n.1, 2024 1



Introducao

A hipersensibilidade dentindria (HD), ¢ caracterizada por uma dor aguda e de curta duragdao
que acontece em resposta a um estimulo dos tubulos dentinarios a fatores tateis, térmicos, quimicos,
osmoticos, podendo ser eles de origem enddgena ou exdgena que causam dor de dente aguda,
mtensiva e especifica. A sensacdo dolorosa surge em decorréncia de lesdes cervicais ndo cariosas
(LCNC), dentes fraturados com dentina exposta ou por tratamentos periodontais. As LCNC
(biocorrosdo, abrasdo, abfracdo, atricdo), sao definidas como a exposi¢ao da superficie da dentina
cervical, apos a perda de esmalte ou recessdo da gengiva marginal, associada a perda de cemento'-2.

Gradualmente, tém surgido diversos tratamentos para a HD, que consistem na utilizagdo de
flbor, dentifricios especificos, agentes dessensibilizantes, adesivos dentindrios, restauracdes e também
os lasers de baixa e alta mtensidade. No entanto, mesmo diante da ampla diversidade de opgdes de
tratamento disponiveis para a HD, o principal desafio reside em identificar uma substancia capaz de
proporcionar eficaicia em um curto periodo, sem induzir a recorréncia da hipersensibilidade e
eliminando de maneira efetiva a sensa¢do dolorosa'.

Durante a ultima década, o uso de laser odontologico tornou-se uma escolha popular para
tratar a HD, no qual diversas teorias t€ém sido propostas para explicar o efeito da irradia¢do a laser na
dentina®. No entanto, o protocolo adequado e seguro para o uso clinico do laser ainda ndo foi
estabelecido, causando eficacia clinica incerta e potencial lesdo pulpar, o que ainda limita a aplicacao
clinica do laser*. Além de demonstrar eficicia no tratamento da hipersensibilidade dentinaria, o laser
pode ser utilizado em combinagdo com diversos agentes dessensibilizantes, tais como oxalato de
potassio, fluoreto de sodio e célcio, ProArgn™, nanocarbonato apatita, Gluma, biovidro,
nanofluorohidroxiapatita, creme dental e enxaguatorio bucal dessensibilizante, os quais contribuem para
a redugio da hipersensibilidade dentinaria’.

Os lasers de baixa intensidade s3o caracterizados por sua capacidade de estimular a

cicatrizacdo e exercer efeitos de bioestimulagao nos tecidos, sua dosagem de aplicagdo precisa ser em
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torno de 3,5 a 4,0J/cm. Esses dispositivos sdo amplamente tolerados pelos pacientes € podem ser
empregados em diversas situagdes clinicas, tanto de maneira independente quanto como complemento
a outros tratamentos. Possuem mecanismo de agdo a nivel celular e sdo capazes de promoverem
efeitos anti-inflamatorio, analgésicos e bioestimulador da polpa dental com a formagdo de dentina
reacional. Por outro lado, os lasers de alta poténcia demonstram efeitos de coagulagdo, cauterizacao e
vaporizagao dos tecidos e atuam promovendo a obliteracdo dos tubulos dentinarios. Nesses
dispositivos, a irradiacdo deve ser realizada com poténcias inferiores a 1,5 watts (W), sendo o valor
ideal situado entre 0,25 a 0,75 W'.

Apesar dos beneficios e da crescente adocao da laserterapia em diversas areas odontologicas,
muitos profissionais deixam de incorpora-la devido a falta de conhecimento sobre os equipamentos, a
mteragdo do laser com os tecidos, as ac¢des terapéuticas e as doses adequadas a serem aplicadas em
diferentes condigdes clinicas. Essa falta de familiaridade resulta na perda da oportunidade de aprimorar
os tratamentos odontologicos®. Diante do exposto, o presente trabalho tem como objetivo determinar
as evidéncias cientificas sobre a influéncia do uso de lasers de baixa e alta intensidade no tratamento da

hipersensibilidade da dentina.

Metodologia

Trata-se de um estudo de revisdo integrativa da literatura, a qual buscou identificar
sistematicamente evidéncias cientificas, visando obter um compilado de multiplos estudos publicados
sobre o tema em questdo. Foram consideradas cinco etapas metodologicas para operacionalizagdo
desta revisdo’, conforme descrito a seguir.

A primeira etapa foi a elaboracdo da seguinte questdo de pesquisa: Como o uso do laser de
alta e baixa intensidade pode interferir no tratamento de hipersensibilidade da dentina? Essa questao foi
formulada a partir da estratégia PICo, na qual o problema (P) foi a hipersensibilidade dentinaria, o

mteresse (I) uso do laser de alta e baixa intensidade e o contexto (Co) a tratamento odontologico.
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Para a busca na literatura (etapa 2) foram definidos como critérios de inclusdo estudos
originais, disponiveis na integra, publicados entre 2018 e 2023, em portugués, inglés e espanhol e que
apresentassem elementos referentes a questdo de pesquisa. Foram realizadas buscas na Biblioteca
Virtual em Saude (BVS) incluindo as bases de dados: Literatura Latino Americana ¢ do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS); Bibliografia Brasileira de Odontologia (BBO); e National Library of
Medicine (MEDLINE). Foram utilizados descritores cadastrados no DeCS/MeSH combinados com
operadores booleanos AND e OR. Foram determinados como critérios de exclusdo estudos de
revisao sistematica, revisao de literatura, dissertagdes e tratamentos, exclusivamente, associados ao

laser.

A etapa 3 consistiu na extragdo dos dados, por meio de um instrumento de catalogagdo que
sumariza as seguintes informacdes: autor e ano de publicacdo; objetivo do estudo e
delineamento/abordagem metodoldgica.

A partir disso os resultados foram interpretados, categorizados em eixos tematicos e discutidos
com base na resposta a questdo de pesquisa (etapa 4) e posterior sintese do conhecimento com a
estruturacdo da revisdo (etapa 5). O processo de selecdo e inclusdo detalhado pode ser observado no

Fluxograma 1.
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Fluxograma 1 — Etapas de busca, sele¢éo e inclusdo dos estudos.
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Resultados

A revisdo integrativa foi concluida com uma amostra final composta por doze artigos

cientificos, selecionados de acordo com critérios estabelecidos previamente. A busca foi realizada na

BVS, todos os doze artigos sao em inglés, indexados na base de dados LILACS, BBO e MEDLINE,

sendo um, um e onze respectivamente. No quadro 2 estdo detalhadas as descrigdes de cada um

desses artigos.

Quadro 1 — Descrigdo dos artigos selecionados

Titulo

Autores (ano)

Objetivo

Metodologia/
Principais achados

Avaliagdo Clinica comparativa do | Bou Chebel, | Comparar o efeito do | Estudo quantitativo
laser Nd: YAG e um novo verniz | Fady; Zogheib, | laser Nd:YAG como de | prospectivo.
contendo fosfopeptideos de | Carina Mehanna; | umnovo vemiz. Houve  diminui¢do da
caseina-fosfato de calcio amorfo | Baba, Nadim Z; hipersensibilidade sem
para 0 tratamento da | Corbani, Karim diferenca significativa entre
hipersensibilidade dentinaria: um | A. (2018) os dois tratamentos.
estudo prospectivo.
Eficiéncia de lasers ¢ um agente | Ozlem, K; Esad, | Avaliar a eficacia das | Estudo quantitativo clinico.
dessensibilizante no tratamento da | G M; Ayse, A; | aplicagdes do | Reducdo da HD em cada
hipersensibilidade dentinaria: um | Aslihan, U. | dessensibilizador ponto da medi¢do, com o
estudo clinico. (2018) Gluma (GCA), Nd:YAG | laser Er,Cr:YSGG se
e/ou laser Er, Cr: YSGG | mostrando mais eficaz.
no tratamento de HD
por um periodo de 180
dias.
Comparagdo  dos  efeitos do | Pourshahidi, S; [ Comparar a eficacia | Ensaio clinico randomizado
Er,Cr:YSGG e do laser de diodo na | Ebrahimi, H; | clinica do laser de | quantitativo.
hipersensibilidade dentinaria: um | Mansourian, A; | diodo e dos lasers Er, | Apos 1 més de aplicacdo, a
ensaio clinico randomizado de boca | Mousavi, Y, | Cr: YSGG no | diminuigdo da HD foi
dividida. Kharazifard, M. | tratamento da | significativamente maior no
(2019) hipersensibilidade grupo Er, Cr: YSGG que no
dentinaria. grupo diodo.
Eficacia do protocolo de quatro | Moura, Avaliar a eficdcia de | Ensaio clinico cego e
sessoes na reducdo da | Guilherme Faria; | trés agentes | randomizado.
hipersensibilidade dentinaria | Zeola, Livia | dessensibilizantes com | Todos os grupos mostraram
cervical:  Um  ensaio  clinico | Favaro; Silva, | diferentes mecanismos | reducdo significativa na
randomizado de 24 semanas. Michele Borges; | de agdo na redugdo da | HDC desde o inicio até cada
Sousa, Sonia | HDC apdés  quatro | acompanhamento
Cristina; Guedes, | sessdes de aplicacdo, | subsequente.

Fernanda
Rodrigues;
Soares, Paulo
Vinicius. (2019)

por um periodo de 24
semanas.
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Laser Nd:YAG e pasta profilatica de | Maximiano, Avaliar o efeito de | Ensaio clinico duplo-cego,
fosfosilicato de calcio e so6dio no | Vinicius; tratamentos controlado por placebo e
tratamento da hipersensibilidade | Machado, Alana | dessensibilizantes & | randomizado quantitativo.
dentinaria: um estudo clinico | Cristina; base de pasta | Em todos os tempos
duplo-cego randomizado. Yoshida, Mirian | profilatica  contendo | experimentais foi
Lumi; Pannuti, | 15% de CSP e | demonstrada reducdo da
Claudio Mendes; | irradiagdo com laser | dor em comparagdo com o
Scaramucci, Tais; | Nd:YAG. valor basal, com todos os
Aranha, Ana tratamentos sendo
Cecilia  Correa. igualmente eficazes.
(2019)
Laser de baixa poténcia e gel de | Sgreccia, Paula | Comparar a eficicia de | Estudo clinico randomizado
oxalato de potéassio no tratamento | Cesar; Barbosa, | protocolos de terapia | quantitativo.
da hipersensibilidade dentinaria | Rodrigo Edson | dessensibilizante em | O oxalato de potassio foi
cervical — wum ensaio clinico | Santos; LCNC que utilizam as | mais eficaz na reducdo da
randomizado. Damé-Teixeira, seguintes abordagens: | HDC imediata. Apos quatro
Nailé; Garcia, | oclusdo quimica dos | aplicagdes, todos os grupos
Fernanda tabulos  dentinarios, | apresentaram
Cristina Pimentel. | fotomodulagdo e sua | resultados semelhantes

(2020)

associacao.

para redugdo da HDC.

Vidro bioativo e lasers de alta
intensidade como tratamento
promissor para hipersensibilidade
dentinaria: umestudo in vitro.

Lee, Ester M R;
Borges, Roger;
Marchi, Juliana;
de Paula

Analisar as
caracteristicas fisicas e
quimicas da superficie
dentinaria apos

Estudo in
quantitativo.

O laser ND:YAG causou
redu¢do na abertura dos

vitro

Eduardo, Carlos; | aplicagdo de BG/Ac | tibulos dentinarios, sem
Marques, Marcia | irradiado ou nf@o com | alteragdes nas fibras
M. (2020) laser Nd:YAG ou CO2 | colagenas. O laser CO2
laser. causou derretimento e
ressolidificagdo da dentina,
com alteragdes nas fibras
colagenas.
Laser Nd:YAP no tratamento de | Fornaini, Carlo; | Avaliar a eficicia do | Estudo quantitativo ex vivo.

hipersensibilidade dentinaria:
estudo ex-vivo.

um

Brulat-Bouchard,
Nathalie;
Medioni,
Etienne; Zhang,
Shiying; Rocca,
Jean-Paul;
Merigo,
Elisabetta. (2020)

laser Nd:YAP como
dessensibilizador  de
dentina, comparar o
aumento de
temperatura durante a
irradiagdo do laser em
trés diferentes
profundidades de
dentina e analisar a

Foram observadas
alteragdes no diametro dos
tabulos dentinarios entre
todos os grupos, ¢ a
poténcia de 14W foi
definida como ideal para
tratamento da HD.

composicao da
superficie  dentinéria
laserizada.
Aplicacdes do laser de diodo na | Vijay Bakshi, | Apresentar  diretrizes | Série de casos.
terapia periodontal — Orientagdes e | Purva; para diversas | O laser de diodo ofereceu
dicas clinicas. Raghavendra aplicagdes fototérmicas | vantagens cirirgicas como
Kulkarni, Mihir; | e de fotobiomodulagdo | campo seco, desinfeccdo do
Badrinarayan do laser diodo na | sitio
Setty, Swati. | terapia periodontal por | cirirgico e cirurgia sem
(2022) meio da apresentacdo | sutura, além de alivio

de diversos casos e
destacar os aspectos
técnicos do uso do

imediato emcasos de HD.
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laser diodo para o
mesmo.

Avaliacdo da oclusdo dos tabulos
dentinarios e da resposta do tecido
pulpar ap6és uso do laser diodo 980
nm no tratamento da
hipersensibilidade dentinaria.

Meng, Yuchen;
Huang, Fan;
Wang, Silin;
Huang, Xin; Lu,
Yi; Li, Yuncong;
Dong, Yulin; Pei,
Dandan. (2023)

Explorar os parametros
ideais do laser diodo
de 980nm, avaliar a
eficaicia do laser de
980nm quando
utilizado para oclusdo
do tibulo dentinario e
investigar o aumento
da temperatura
intrapulpar durante a

Estudo in vitro.

Concluiu que o laser de 980
nm ¢ uma opgao eficaz para
0 tratamento da
sensibilidade  dentinaria.
Porém, precisamos garantir
a

seguranca da polpa durante
a irradiagdo do laser, com
uso de poténcia e tempo

irradiacdo do laser. adequado.

Discussao

Com base na pesquisa conduzida, a maioria dos artigos convergem para a eficcia dos lasers,
tanto de alta quanto de baixa ntensidade, no tratamento da hipersensibilidade dentinaria, destacando a
durabilidade dos efeitos obtidos. Esses estudos incluram comparacdes com outros agentes
dessensibilizantes, apontando vantagens ou desvantagens em relagdo a esses agentes. Os artigos
também destacaram o mecanismo de a¢ao dos lasers, com a maioria sendo de oclusdo dos tibulos
dentinarios. No que se refere aos lasers mais recentes no mercado, apontaram a necessidade de mais
estudos voltados para sua seguranca e eficacia.

A hipersensibilidade dentindria representa um desafio cronico com multiplos fatores etiologicos.
Tanto a hipersensibilidade dentindria quanto a dor associada comprometem a capacidade dos
pacientes de manter uma adequada higiene oral, resultando no acumulo de placa bacteriana e,
eventualmente, contribuindo para futuros problemas periodontais. Além disso, a dor pode impactar
negativamente a qualidade de vida do paciente®.

De forma simplificada, a luz laser ¢ uma corrente de fétons com um unico comprimento de
onda, criada artificialmente. Os lasers t€m a capacidade de concentrar energia lummnosa, exercendo
assim um impacto significativo nos tecidos-alvo. A aplicagao do laser Nd:YAG em 1990, nos Estados
Unidos, marcou o inicio do uso de lasers na odontologia. Os lasers de alta intensidade, como CO2,

Nd:YAG e Er:YAG, sao considerados agentes fisicos oclusivos que promovem a ablagao dos tiibulos,
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promovendo a fusdo da dentina exposta. Os lasers de baixa mtensidade incluem os lasers GaAlAs,
He-Ne e diodo, os quais funcionam como agentes fisicos neurais. Esses lasers desencadeiam efeitos
moduladores biologicos, que resultam na minimizagdo da dor e na reducdo da inflama¢do®'?. Os lasers
possuem diferentes indicagdes de acordo com as necessidades de cada paciente. Segundo um estudo,
o laser Nd:YAG ¢ o mais indicado para tratamento da hipersensibilidade dentinaria cervical (HDC),
pois criam uma superficie vitrificada que pode obliterar parcial ou totalmente os tubulos dentinarios.
Diante disso, realizou-se uma pesquisa comparativa entre o laser mencionado e pasta profilatica de
fosfosilicato de Ca e s6dio, havendo ainda um grupo controle que seria tratado com placebo. Dos 70
pacientes que preencheram os critérios de inclusdo, 24 foram alocados no grupo laser, dos quais, de
maneira geral, relataram redugdo da sensibilidade em todos os tempos experimentais, a excecao de 3.
Esses 3 pacientes apresentavam smtomas da HDC, mas ndo sinais clinicos da doenga, havendo a
possibilidade das lesdes estarem localizadas a nivel subgengival, impossibilitando a a¢do do laser'".

Foi realizado um estudo in vitro com vidro bioativo e lasers de alta intensidade para o
tratamento promissor da HD. Em um grupo dos participantes, a forma de tratamento utilizada foi a
dentina irradiada com laser Nd:YAG, que devido a um procedimento de fusdo e ressolidificagdo da
superficie, os tibulos dentindrios mostraram-se menores. Em outro grupo, foi utilizada somente a
rradiacdo do laser de CO2. Sua aplicacdo na superficie dentinaria resultou em fusdo, exibindo areas
de derretimento e ressolidificacdo no substrato dentmario, onde a fase organica da dentina estava
claramente danificada. Em regides ndo afetadas pelo derretimento, a wradiacio de CO2 produziu
fissuras e poros de diferentes tamanhos na dentina mtertubular. Dessa maneira, conclufram que a
irradiagdo com o laser de alta poténcia melhora a obstrugdo dos tibulos dentinarios'>. Um outro
estudo, autores também concluiram a eficacia do laser Nd:YAG na reducdo da HD em até 6 meses e
que ainda pode apresentar um efeito analgésico adicional em comparagdo com outros lasers de alta
poténcia'®.

A terapia com laser de baixa intensidade tem sido extensivamente estudada para o tratamento

da HD. Diferentemente dos lasers de alta poténcia, os lasers de baixa poténcia ndo geram calor e
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estimulam as fungdes celulares normais. Isso ocorre devido a alteracdo do potencial elétrico da
membrana celular, proporcionando efeitos analgésicos, anti-inflamatérios € de biomodulagao benéficos
para as c€lulas. Em um estudo com 74 participantes, foi utilizado o laser de baixa poténcia do tipo
GaAlAs e gel de oxalato de potassio (Oxa-Gel BF). Os grupos foram divididos em: G1: Oxa-Gel
BF® Kota; G2: Laser GaAlAs; G3: Oxa-Gel BF associado ao laser. Os grupos que utilizaram o laser
de baixa poténcia (G2 ¢ G3) apresentaram alivio mais gradual da HD em resposta aos estimulos tatil
52,0% e 67,0% e evaporativo 74,7% e 66,8%, respectivamente, porém demonstraram eficacia similar
ao final de 3 semanas. O estudo concluiu que todos os tratamentos foram eficazes na redugao da HD
associada as LCNC, com todos os grupos exibindo redugdes de HD semelhantes em relagdao a
estimulo tatil e evaporativo ao término do tratamento. Além disso, o oxalato de potassio mostrou-se
mais eficaz na redugiio imediata da HD'.

Realizou-se o tratamento com o meio ativo GaAlAs, em 20 pessoas por 4 sessdes, com
mtervalo de 48h entre as aplicagdes. A irradiagdo do laser foi feita de maneira perpendicular a
superficie e mantendo uma distancia de 10 mm da superficie gengival, em quatro pontos de cada dente:
pontos vestibulares e um ponto apical. Ao longo do estudo, foi relatado que em nenhum dos pontos
houve diferenga na dor durante as sessOes de tratamento e que ndo foram observadas doengas
pulpares ou até mesmo reacdes alérgicas. Todos os pacientes submetidos a irradiag@o a laser GaAlAs
obtiveram resultados positivos em relacao a redugdo da hipersensibilidade dentinaria cervical e ainda
mantiveram a eficicia até a vigésima quarta semana de acompanhamento’. Durante uma pesquisa
recente, os autores comprovaram os efeitos biomoduladores e acdo analgésica, essa que modifica a
despolarizagdo das fibras C, expandindo a amplitude do potencial de agdo das membranas celulares e
por consequéncia gera o alivio da dor'*.

Uma outra opgdo ¢ o laser diodo 980 nm, que se trata de um novo tipo de laser com
comprimento de onda préximo ao pico de absor¢ao da hidroxiapatita, enquanto que o laser de diodo
convencional produz comprimentos de onda de 720 a 904 nm, proximos ao pico de absor¢do da

hemoglobina, o que o torna menos absorvido pelo tecido duro do dente. Esse novo tipo de laser ainda
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nao ¢ indicado para dessensibilizacdo, visto que € necessario um protocolo adequado e seguro para
praticas clinicas. A eficacia desse novo laser foi avaliada na oclusao dos tibulos dentinarios, medindo a
temperatura da polpa e mnvestigando uma possivel resposta pulpar. Para isso, os autores relatam os
resultados das irradiagdes do laser de diodo 980 nm em estudo in vitro e in vivo, no qual foi
comprovado que o laser de diodo 980 nm tem a capacidade de selar os tibulos dentinarios de modo
eficiente. Diante disso, no grupo in vivo foi observada uma capacidade do laser de reduzir o aumento
da temperatura pulpar, que ¢ ocasionada pela dessensibilizagao, e no estudo in vitro, houve uma leve
resposta inflamatdria no inicio, correlacionada a uma desorganizagdo do tecido, mas que apos 14 dias
de irradiagdo voltou ao normal. Posto isso, apesar dos resultados promissores no tratamento da HD, o
laser de diodo 980 nm ainda ¢ uma tecnologia recente, pouco estudada e que necessita de novos
estudos para avaliar sua eficicia e a melhor forma de tratamento®.

E importante destacar que os lasers, especialmente o Nd:YAP, podem provocar danos a polpa
dentéria, de acordo com a poténcia empregada’®. Diante desse contexto, procedeu-se um estudo ex
vivo para avaliar a efetividade do laser mencionado e o aumento da temperatura em diferentes
espessuras da dentna durante a wrradiagdo do laser, em diferentes poténcias, para descobrir qual seria
a ideal para a realizacdo do tratamento, de modo que ndo oferecesse riscos a polpa. Com o uso de
microscopia eletronica de varredura (MEV), analisaram as alteragdes causadas em trés superficies
dentinarias que contribuem para a reducao da sensibilidade, sendo elas: estreitamento do didmetro dos
tubulos dentinrios, recristalizacdo, fusdo, rachaduras ou fissuras na superficie da dentina lapidada e
dessecacdo da dentina apds irradiagdo. Os autores ainda afirmam que, em condigdes in vivo, a
densidade de poténcia de 1,8 W ¢ muito alta e incompativel com a vitalidade pulpar. De acordo com
critérios de observacdo de temperatura e andlise microscopica, o estudo concluu que o uso do laser
Nd:YAP na poténcia de 1,4 W demonstrou ser ideal para realizagdo do tratamento, sendo seguro para

a manuten¢do da integridade pulpar'®.
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Consideracoes finais

Por meio deste trabalho conclui-se que, de maneira geral, os lasers se mostraram eficazes na
reducdo da hipersensibilidade dentinaria e hipersensibilidade dentinaria cervical, sendo que a eficacia
foi observada até 6 meses apds a irradiagdo, mesmo quando ndo eram associados a outros
dessensibilizantes. Existem varias formas e dosagens de aplicagdo dos lasers, sejam eles de alta ou
baixa poténcia, dentre os estudos abordados no artigo, destaca-se o laser Nd:YAG de alta poténcia,
como uma opc¢ao clinica eficaz. Em relagdo aos lasers de baixa intensidade, ¢ evidente a importancia
de mais estudos para desenvolver uma técnica mais acessivel. Apesar dos resultados satisfatorios, os
estudos apontam efeitos adversos, como a possibilidade de os lasers causarem danos a polpa dentaria,

que podem estar associados aos diferentes protocolos utilizados.

Abstract

Objective: To determine the scientific evidence on the influence of the use of low and high intensity lasers in
the treatment of dentin hypersensitivity. Literature review: Searches were carried out in the Virtual Health
Library (VHL), including the databases: Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences
(LILACS); Brazilian Bibliography of Dentistry (BBO); and National Library of Medicine (MEDLINE). Most
studies highlight the effectiveness of lasers in reducing HD, with the Nd:YAG laser proving effective in
obliterating dentinal tubules and providing long-term relief. Despite the benefits, some studies warn of
possible damage to the dental pulp, especially with high-power lasers. Final considerations: Although lasers
have been shown fo be effective in reducing HD, the choice of laser must be personalized for each patient,
highlighting the need to improve clinical protocols and acquire relevant experience on the part of specialist
professionals.

Descriptors: Dentin sensitivity. Lasers. Laser therapy.
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