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ABSTRACT

The complex structure of the root canal system makes it
impossible to completely eliminate microorganisms resis-
tant to mechanical processing and irrigation. Bacteria also
create biofilm layers, which make it more resistant to an-
tibiotic therapy, or to irrigation and mechanical cleaning
of the root canal. Recently, to increase the antimicrobial
efficiency of irrigators, lasers have found wide application
in in the field of endodontics. Lasers (Er:YAG, Er, Cr:YSGG,
Nd:YAG, CO2 diode) are used in restorative therapy, peri-
odontology and endodontics.

ABSTRAKTI

Struktura komplekse e sistemit té kanalit té rrénjés e pa-
mundéson eliminimin né térési té mikroorganizmave
rezistente ndaj pérpunimit mekanik dhe irrigimit. Bakter-
et po ashtu krijojné shtresa té biofilmit té cilat e béjné mé
rezistent né terapi me antibiotiké, ose ndaj shpérlarjes dhe
pastrimit mekanik té kanalit té rrénjés. Kohéve té fundit,
pér rritjen e efikasitetit antimikrobial té irriguesve, aplik-
im té gjeré né endodoncion kané gjetur laserét. Laserét
(Er:YAG, Er, Cr:YSGG, Nd:YAG, diodé, CO,), kané aplikim
né terapiné restaurative, periodontologji dhe endodon-
cion.

Fjalét kyce: laseri Er:YAG, efekti antimikrobial, trajtimi
endodontik.

Hyrje

Erbium laseri éshté ndértuar nga jonet e erbiumit (Er3*).
Rrezatimi i tij pulsues me rreze infra té kuqe me gjatési
valore prej 2940 nm karakterizohet me absorbim té ujit,
prandaj éshté mjafti pérshtatshém dhe i sakté pér ablacion
té indeve biologjike me pérmbajtje té larté té ujit [1-6].
Teorikisht, koeficienti i absorbimit té ujit pér laserin
Er:-YAG éshté 10000 cm™, késhtu gqé ky koeficient i larté
i absorbimit rezulton né njé depértim té vogél optik né
thellési duke shkaktuar ablacion té indeve me démtim
minimal [7, 8].

Historiku

Ideja e pérdorimit té laserit né stomatologji daton gé nga
viti 1983, kur Myers e pérdori pér heré té paré né praktikén
stomatologjike [9]. Mé 1989, né Universitetin e Ulmit, au-
torét Hibst dhe Keller [10] kané raportuar pér mundésiné
e ablacionit té indeve té forta té¢ dhémbéve té démtuar me
aneé té rrezatimit me laserin Er:YAG, dhe até pa démtime
termike. Nga ajo kohé té gjitha gjatésité valore (ultravio-
lete, infra té kuqe, normale) té laseréve jané pérdorur né
njé gameé té gjeré pér qéllime hulumtuese né stomatologji,
qofté gjaté preparimit té kavitetit, apo terapisé endodon-
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Véshtrim profesional

tike[11,12]. Fushat e endodoncisé ku éshté hulumtuar la-
seri janeé:

mbulimi direkt i pulpés,

largimi i indit pulpar,

gasja/formésimi i mureve té kanalit té rrénjés,
veprimi antibakteror (dezinfektimi) dhe

mbyllja me gutaperké apo largimi i saj.

Autori Watanabe (1996), ishte i pari gé né studimet e tij
né kushte in vitro e pérdori laserin Er:YAG pér largimin
e debridmentit nga kanali i rrénjés sé dhémbit [13]. Pas
hulumtimeve té shumta klinike, éshté vértetuar se laseri
Er:-YAG paraget sistemin mé té pérshtatshém, si mjet
ndihmés dhe alternativ pér formésim dhe rrafshimin e
mureve té kanalit-SRP (scaling and root planning) dhe
irrigim. Sa i pérket efektit antibakteror, De Myer me
bp. [9], e ka vlerésuar até né biofilmin e formuar né
mostrat e simuluara té kanaleve té rrénjés me ¢'rast
ka aplikuar irrigimin e aktivizuar me laser Er:YAG. Ata
kultivuan njé biofilm té pérzier me Enterococcus faeca-
lis dhe Streptococcus mutants, biofilma kéta qé iu jané
nénshtruar trajtimeve, ku tek té gjitha mostrat, brenda
20 sekonda jané aplikuar:

irrigimi me shiringé dhe gjilpéré,
irrigimi i aktivizuar me ultratingull dhe
irrigimi i aktivizuar me laser Er:-YAG me gjatési valore

2940 nm (20 Hz, 50 ps, 20 ose 40 mJ, me maje fibér kon-
ike).

Eshté testuar efikasiteti i kripés sé pastér dhe NaOCl
2.5% si irrigues dhe u raportua pér reduktime sinjif-
ikante té numrit té baktereve pas pérdorimit té kripés
sé pastér siirrigues i aktivizuar me ultratingull, dhe pas
aktivizimit me laser Er:YAG, gjé qé nuk u raportua pas
irrigimit me shiringé dhe gjilpéré. Ndérsa, efikasiteti
meé i larté né reduktimin e baktereve éshté arritur me
laserin Er:YAG. Sa i pérket mostrave té irriguara me treté-
siré 2.5% NaOCl, éshté raportuar pér reduktim té numrit té
baktereve te té gjitha ményrat e irrigimit, por pa dallim sin-
jifikant né mes té aktivizimit me laser dhe irrigimit té aktiv-
izuar me ultratingull.

Cheng me bp. ka arritur rezultate té ngjajshme gjaté vleré-
simit té efektit baktericid té rrezatimit me laser Er:YAG
dhe kombinim té irrigimit me NaOCI né eradikimin e
Enterococcus faecalis brenda tubuleve té dentinés [14].
Laseri Er:YAG éshté aktivizuar me 0.3, 0.5 dhe 1.0 W pér
20 ose 30 sekonda, derisa NaOCIl dhe suspenzioni i kripés
sé pastér jané pérdorur si grupe té kontrollit. Rezulta-
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tet me SEM kané treguar se laseri Er:YAG né kombinim
me NaOCI kané dezinfektuar tubulet e dentinés deri né
100% pas rritjes sé energjisé dhe kohés sé rrezatimit tek té
gjitha grupet eksperimentale, si né muret e kanalit té rrén-
jés, ashtu edhe 100-200 um brenda tubuleve té dentinés.
Megjithaté, né thellési 300, 400 dhe 500 pm brenda tu-
buleve té dentinés, vetém grupet e trajtuara me 0.5 dhe 1
W/30 sekonda nuk kané treguar rritje té numrit té€ bakter-
eve. Autorét e lartpérmendur kané arritur né pérfundim
se rrezatimi me laser mund té jeté opsion i ri pér dezinfek-
timin e kanalit té rrénjés.

Qé nga viti 2010 éshté propozuar gé laserét mund té pér-
doren pér pérmirésimin e veprimit antibakteror té¢ NaOCl.
Olivi me bp. kané kryer njé studim, me ¢’rast kané kraha-
suar efikasitetin e dezinfektimit té irrigimit té aktivizuar
me laser duke pérdorur njé sondé pér rrjedhje fotoakus-
tike té indikuar nga fotonet [15]. Ményra e irrigimit ishte
konvencionale, si dhe e aktivizuar me laser, me géllim té
largimit té biofilmit bakteror, té€ formuar né muret e kanal-
it. Ky hulumtim éshté realizuar né 26 dhémbé anterioré
té njeriut, té infektuar me Enterococcus faecalis pér katér
javé, duke zbatuar dy protokolle té irrigimit. Né grupin A
éshté béré aktivizimi me laser né dy cikle me NaOCl 5%
pér 30 sekonda dhe njé cikél prej 30 sekondash vetém me
aktivizimin e laserit duke pérfshiré pérdorimin e EDTA
17%. Pulsimet e laserit Er:YAG kané gené me frekuencé
15 Hz dhe energji 20 m], kohézgjatje 20 ps, si dhe me majé
600 pm. Né grupin B jané aktivizuar dy cikle prej 30 se-
kondash, me NaOClI 5%, si dhe vetém EDTA 17%, té apli-
kuar me shiringé me gjilpéré. Autorét kané gjetur se grupi
A ka treguar dezinfektim dukshém meé té miré, krahasuar
me grupin B. Imazhet me SEM kané treguar mungesé té
biofilmit bakteror pas irrigimit té aktivizuar me laser, si
dhe pas aplikimit fotoakustik té indikuar nga fotonet. Ak-
tivizimi i NaOCl 5% dhe EDTA 17% me laserin Er:YAG ka
gené meé efikas, krahasuar me irrigimin konvencional pér
eliminimin e E. faecalis dhe parandalimin e rritjes sé bak-
tereve té reja né kushte ex vivo.

Ekzistojné edhe studime té tjera qé kané vlerésuar per-
formanceén dhe efikasitetin dezinfektues té laserit Er:YAG.
Rezulatet e Perin me bp.kané vlerésuar efektin antibakter-
or té laserit Er:YAG dhe NaOCl 1% né eliminimin e katér
llojeve té baktereve dhe t€ Candida albicans [16]. Rezul-
tatet kané demonstruar se laseri Er:-YAG (7 Hz, 100 m]J, 80
pulse/kanal, 11 sekonda) dhe NaOCl 1%, nése pérdoren
pérgjaté téré gjatésisé sé kanalit, jané efikase ndaj 5 llojeve
té mikroorganizmave, kurse, nése pas aplikimit laserik
dhe irrigimit né distancén 3 mm mé shkurté sesa apeksi i
kanalit, atéheré 70% e mostrave mbesin té kontaminuara.

Pavarésisht kétyre rezultateve, nevojiten edhe shumeé stu-
dime tjera, me qéllim té vlerésimit té€ efekteve klinike dhe
biologjike té llojve té ndryshme té laseréve, kohén dhe
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ményrén e administrimit, dozén e vetme/té shuméfishté
dhe pérdorimin e frekuencave. Gjithashtu, éshté e réndé-
sishme njohja e energjisé sé duhur pér c¢do lloj llaseri,
thellimi i njohurive nga terapeuti, si dhe aplikimi adekuat
i tyre né ményré qé té arrihet avancim né suksesin e tera-
pisé endodontike.
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