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COMPARACION DE CIERRE DE ESPACIOS UTILIZANDO LASER DE BAJA INTENSIDAD VS
MECANICA TRADICIONAL
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"Residente del Posgrado de Ortodoncia, UPAEP.

Objetivo
La tecnologia laser ha permitido realizar de manera facil y efectiva diferentes procedimientos tanto en tejidos duros
como en los blandos, siendo utilizado en diversos tratamientos y en todas las especialidades.

Se propone la terapia de laser de baja intensidad infrarrojo de diodo en €l
tratamiento ortodoncico en la fase de cierre de espacio para acelerar €l
proceso en la finalizacion del caso, obteniendo un mayor movimiento

dental

Se aplico laser de baja intensidad a 48 arcadas de pacientes activos de la
clinica de ortodoncia UPAEP en la fase de cierre de espacios de extracciones
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El cierre se llevo a cabo con coil cerrado con una fuerza de 200 gramos.

La seleccidon de grupo control y grupo laser fue de manera aleatoria. Se cito una vez por
semana durante un mes para la aplicacion del laser ( se aplico en el area del espacio de la
extraccion 22 segundos en vestibular y 22 segundos en palatino/ lingual en forma de
barrido).

Los datos del grupo laser y del grupo control fueron registrados y comparados
estadisticamente.

Resultados

Como se observa en la grafica el grupo laser obtuvo un mayor
avance en el cierre de espacio con respecto al grupo control

La diferencia que resulto del grupo laser con el grupo control fue
de 30%.

Conclusion

Existe una respuesta positiva en el cierre de espacio de las extracciones de premolares al utilizar laser de baja
intensidad y lo que disminuye el tiempo del tratamiento ortodoncico por el efecto bioestimulante en el movimiento
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