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Разное

Аннотация
Представлен анализ литературы по теме применения лазерной терапии в стоматологии, обобщение опыта, сравнительный анализ 

эффективности и безопасности лазерных технологий в стоматологической практике. Опыт отечественных и зарубежных исследователей 
показывает, что высокоинтенсивное и низкоинтенсивное лазерное излучение, в том числе в виде фотодинамической терапии или в сочетан-
ных с лекарственными препаратами протоколах, с успехом применяется в хирургической и терапевтической стоматологии и обеспечивает 
соблюдение принципов патогенетической терапии. Лазерные процедуры комфортны для пациента и имеют ряд преимуществ (отсутствие 
побочных эффектов, хорошая переносимость) по сравнению с традиционными методами лечения. Применение лазера в современной 
стоматологии способствует повышению эффективности лечения, уменьшению продолжительности лечения, снижению рецидивов. 
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Abstract
The author presents a literature review on the application of laser therapy in dentistry in which one can find a summarized experience, a comparative 

analysis on the effectiveness and safety of laser technologies in dental practice. Domestic and foreign research publications demonstrate that 
high-intensive and low-intensive laser light, including photodynamic therapy, or its combination with medicamentous preparations, is successfully 
applied in surgical and therapeutic dentistry and provides principles of pathogenetic therapy. Laser procedures are comfortable for patients and 
have a number of advantages (no side effects, well-tolerated), if to compare to traditional curative techniques. Laser light in modern dentistry 
provides better outcomes after treatment, makes the treatment shorter and reduces the number of relapses.
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Лазеры являются источниками электромагнитного излучения 
оптического диапазона, обладающего рядом уникальных свойств: 
монохромность, когерентность и поляризованность [1]. В зависи-
мости от энергетических характеристик лазера выделяют низко-
энергетические (НЛИ) с плотностью мощности менее 10 Вт/см² 
и высокоэнергетические лазеры (ВЛИ) с плотностью мощности более 
10 Вт/см². От мощности лазера напрямую зависят фотобиологические 
эффекты, которые он вызывает. Так, НЛИ (до 100 мВт/см²) способны 
вызывать лишь активацию электронного возбуждения атома, что 
сопряжено с фотохимическими реакциями. Фотодинамическое 
действие характерно для лазеров с плотностью мощности от 100 до 
10 Вт/см². Фототермические эффекты лазерного излучения прояв-
ляются при плотности мощности от 10 до 106 Вт/см² и вызывают 
локальную деструкцию ткани в виде фотодинамического действия, 
фотокоагуляции или фотоабляции. Во всех случаях энергия лазер-
ного излучения вызывает тщательно контролируемую реакцию 
в тканях, что и обусловливает их целенаправленное применение 
в медицине [1].

На современном этапе лазерная терапия используется практиче-
ски во всех областях стоматологии: профилактика и лечение кариеса, 
эндодонтия, эстетическая стоматология, периодонтология, лечение 
воспалительных заболеваний слизистых оболочек, хирургия, им-
плантология, ортодонтия, ортопедическая стоматология, технологии 
изготовления и ремонта протезов и аппаратов [2–4].

Для изучения возможностей лазерной терапии в стоматологии 
был проведен анализ актуальной и авторитетной специальной ли-
тературы по данной теме, в том числе научных статей, монографий 
и диссертаций. 

По мощности лазеры, применяемые в медицине, можно разделить 
на низкоинтенсивные для использования в терапевтических целях 
без повреждения тканей и высокоинтенсивные, которые исполь-
зуют в области хирургии [1, 5]. По типу рабочего вещества лазеры, 
применяемые в стоматологии, делятся на аргоновые, неодимовые, 
углекислотные, диодные, гелий-неоновые и эрбиевые. 

Излучение аргонового лазера хорошо абсорбируется меланином 
и гемоглобином. В хирургии такой лазер обеспечивает хороший 
гемостаз [1]. Гелий-неоновый лазер широко применяют в физиоте-
рапии. Применение углекислотного лазера сопровождается повы-
шением температуры в тканях и может приводить к нежелательным 
явлениям в виде перегрева эмали и костных структур, поэтому его 
использование в терапевтических целях ограничено. При этом угле-
кислотный лазер обладает отличными хирургическими свойствами. 

В эрбиевом лазере используется иттриево-алюмогранатовый 
кристалл, содержащий эрбиевые ионы. Данный вид лазера признан 
наиболее перспективным для хирургической стоматологии [4, 5]. 

На смену неодимовым лазерам пришли более современные ди-
одные, которые достаточно широко применяются в эндодонтии [6] 
и в хирургии пародонта. В качестве рабочего вещества в диодных 
лазерах используют полупроводниковые материалы, такие как ар-
сенид галлия (GaAs), сульфид кадмия (CDS) и сульфид цинка (ZnS). 
Излучение диодного лазера хорошо поглощается гемоглобином 
и меланином и является наиболее безопасным. Данный вид лазера 
широко применяется в эндодонтии, пародонтологии, для консерва-
тивной и хирургической терапии болезней зубов и десен, а также 
для отбеливания зубов [4, 6]. Кроме того, с помощью диодного 
лазера возможно проведение гингивопластики, гингивэктомии, 
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френулопластики, лечения периимплантита и иных процедур [7]. 
В литературе также есть данные об использовании 810-нанометро-
вого диодного лазера в лечении периферической оссифицирующей 
фибромы [8]. По данным ряда авторов, диодные лазеры высокоэф-
фективны и в лечении заболеваний пародонта [9].

Лазер в хирургической стоматологии является альтернативой 
традиционным оперативным методам. К преимуществам исполь-
зования лазера в хирургии относится то, что раневая поверхность, 
появляющаяся в результате применения лазера, является стериль-
ной, сосуды коагулируются в ходе операции и после ее завершения 
(практически нет кровотечения). Также при применении лазера легко 
спрогнозировать глубину повреждения, сделать высокоточный раз-
рез, что минимизирует сроки заживления ран после лечения [10–12]. 
По данным ряда авторов, отмечается более высокая в сравнении со 
стандартным методом проведения цистэктомии с использованием 
скальпеля эффективность применения лазерного излучения при 
лечении периапикальных поражений, в том числе в отношении ку-
пирования болевого синдрома, уменьшения травматизации мягких 
тканей и профилактики коллатерального отека [13, 14]. Согласно 
результатам исследований, использование лазера в хирургической 
стоматологии приводит к стимуляции репаративных процессов 
благодаря созданию на поверхности ран коагуляционной пленки, 
что способствует эпителизации и профилактике осложнений [15].

Лазеры, преимущественно НЛИ, достаточно широко применяют-
ся и в терапевтической стоматологии. С помощью низкоинтенсивного 
излучения можно воздействовать на воспаление, иммунную реак-
тивность тканей, окислительно-восстановительные и трофические 
процессы, а также на микроциркуляцию [1, 5], что определяет пока-
зания для его назначения. Важными терапевтическими эффектами 
НЛИ являются антибактериальный эффект и купирование боли 
[1]. К преимуществам применения лазерных технологий в терапев-
тической стоматологии относятся атравматичность воздействия 
и отсутствие побочных эффектов/осложнений [1, 5].

В терапевтической стоматологии НЛИ может использоваться 
как отдельный вид терапии или применяться в комплексе с лекар-
ственными препаратами в лечении таких заболеваний, как хрони-
ческий афтозный стоматит, герпетический стоматит, последствия 
травм слизистой оболочки полости рта и десен [16]. В исследовании, 
проведенном А.В. Полевой (2022), отмечается, что предварительное 
использование лазерного излучения при эндодонтическом лечении 
улучшает обработку корневых каналов и снижает боль [17]. 

Особенно актуально использование НЛИ при воспалительных 
заболеваниях пародонта. Данные заболевания широко распростра-
нены и требуют комплексного подхода к лечению, включающему 
в себя как реконструктивные хирургические методы, так и медика-
ментозное сопровождение (преимущественно антибактериальные 
препараты) и физиотерапевтические процедуры, в том числе низ-
коинтенсивные лазерные технологии [18–20]. Применение лазера 
при заболеваниях пародонта является эффективным, позволяет 
добиться снижения отека и кровоточивости, стабилизировать со-
стояние пациента на длительный период времени, а иногда обойтись 
без хирургических вмешательств [9, 21].

В терапии воспалительных заболеваний пародонта используются 
и высокоинтенсивные лазеры. Так, в работах Д.А. Трунина и соавт. 
(2018) изложены результаты собственных наблюдений применения 
эрбиевого лазера у пациентов с остаточными пародонтальными кар-
манами глубиной ≥ 5 мм [22]. Эффективность терапии оценивали 
через 3, 6 и 12 месяцев после проведения процедур. У всех пациентов 
отмечалась положительная динамика в виде уменьшения глубины зон-
дирующего кармана и уровня клинического прикрепления, при этом не 
было отмечено каких-либо нежелательных явлений или осложнений. 

По данным ряда авторов, применение диодного лазера приводит 
к снижению числа патогенных бактерий в пародонтальных карманах 

на 67%, а при предварительном использовании фотосенсибилиза-
тора (фотодинамическая терапия) – более чем на 92% [23, 24]. Эти 
данные были подтверждены в работе С.И. Гажва и соавт. (2014), 
в которой была доказана более высокая противовоспалительная 
эффективность применения фотодинамической терапии и лазер-
ной деконтаминации, что позволило сократить сроки наступления 
стабилизации воспалительных процессов в тканях пародонта [25].

В обзоре Z. Oruba и соавт. (2015) отмечается, что в нескольких иссле-
дованиях, проведенных на экспериментальных животных, наблюдалось 
улучшение заживления тканей пародонта, уменьшение воспалительных 
реакций, снижение потери костной ткани при использовании фото-
динамической терапии. Авторы отмечают, что не все клинические 
исследования подтверждают преимущества комбинированной терапии 
с включением PDT в комплексное лечение. В то же время практически 
во всех клинических исследованиях, проанализированных Z. Oruba 
и соавт., наблюдается снижение кровоточивости тканей пародонта 
при включении фотодинамической терапии в протокол SRP (scaling 
and root planning – удаление зубного камня с последующим удалением 
инфицированного цемента и полированием) [26].

Интерес представляют исследования по комбинированному 
применению лазерной терапии и топических средств (лазерофо-
рез). Так, в работе Ю.В. Бортновской и соавт. (2017) была проведена 
клиническая оценка применения лазеротерапии с диспергированным 
биоматериалом «Аллоплант» в комплексном лечении хронического 
генерализованного пародонтита. При этом установлено достоверное 
улучшение клинических показателей и индексной оценки уже через 
четыре-пять дней после начала комплексного лечения. Большинст-
во пациентов отмечали уменьшение отечности и кровоточивости 
десен, гноетечения из пародонтальных карманов, фотофорез хорошо 
переносился, побочных эффектов не наблюдалось [8].

В работах А.А. Чунихина и соавт. (2018) показана эффектив-
ность лазерной микрохирургии болезней пародонта с сочетанным 
воздействием низкоинтенсивной лазеротерапии на репаративный 
остеогенез [27].

Заключение
Лазерные технологии благодаря широкому спектру лечебного и про-

филактического действия занимают лидирующие позиции в алгорит-
мах лечения различной патологии, включая стоматологическую. Опыт 
отечественных и зарубежных исследователей показывает, что высо-
коинтенсивное и низкоинтенсивное лазерное излучение, в том числе 
в виде фотодинамической терапии или в сочетанных с лекарственными 
препаратами протоколах, с успехом применяются в хирургической 
и терапевтической стоматологии и обеспечивают соблюдение принци-
пов патогенетической терапии. Лазерные процедуры комфортны для 
пациента (отсутствие побочных эффектов, хорошая переносимость) 
и имеют ряд преимуществ по сравнению с традиционными методами 
лечения. Применение лазера в современной стоматологии способствует 
повышению эффективности лечения, уменьшению сроков лечения, 
снижению рецидивов. Очевидно, что лазерная стоматология позво-
ляет расширить и усовершенствовать терапевтические мероприятия, 
а значит, повысить качество жизни пациентов. 
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