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Souhrn

Cilem studie je zhodnotit i¢inky dlouhych a kratkych pulzt zateni Er:YAG laseru na tvrdé zubni tkané a porov-
nat je s uc¢inkem ultrazvukové mikropreparaéni techniky a klasického vrtani kulickou.
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Summary: The aim of this study is to evaluate the interation effect of Q-switched, and free running Er:YAG
laser radiations, sonic, and classical drilling machine preparation on the hard dental tissues.
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UVOD

Od doby sestrojeni prvniho rubinového laseru
(1960) se laserové zareni prakticky uplatnuje
v mnoha lékaiskych aplikacich [1]. Svoje pevné
misto ziskalo v oftalmologii, chirurgii, dermatolo-
gii a v poslednich letech nabyva uplatnéni také
ve stomatologii, mimo jiné pii preparaci tvrdych
zubnich tkani [2]. Odstranéni kazivé 1éze pomoci
prvniho rubinového laseru v 60. letech 20. stoleti
bylo zcela netuspésné. Hlavnim davodem byla
vlnova délka lezici v Cervené oblasti spektra.
Zareni nebylo absorbovano v tvrdé zubni tkani
a nemohlo tak kazivou tkan odstranit.

Na zakladé znalosti absorpce laserového zare-
ni v tkani obsahujici vodu a hydroxyapatit se pro-
kazalo, ze ucinna je vlnova délka ve stiedni nebo
vzdalené infracervené oblasti (kolem 3 nebo
10 um), nebo naopak kratka vilnova délka z oblas-
ti ultrafialové [2, 3, 4].

V klinické praxi se dnes pouzivaji 3 druhy lase-

ra s primou aplikaci na preparaci zubt s vlnovy-
mi délkami lezicimi ve stifednim infraéerveném
pasmu elektromagnetického spektra. Jsou to
lasery Er:YAG 2940 nm), Er:YSGG (2790 nm)
a Er:CTE:YAG (2690 nm) [2]. Odstranéni tkané
pii preparaci se lisi jejim objemem danym
absorpci — Er:-YAG laser (13,000 cm-!) Er:YSGG
(7000 cm-1) a Er:Cr:YSGG (4000 cm-!) [2]. Nejvy-
konngjsi je tedy Er:YAG. Na zakladé dlouhole-
tych klinickych zkuSenosti se prokazalo, ze tyto
lasery pracuji efektivné, bez pritomnosti termic-
kého piehtrati a nepiijemnych pocitti pacienta,
jsou vsak relativné pomalé [5, 6, 7, 8]. Piestoze
sklovina obsahuje dostate¢né mnozstvi vody (v
praméru 12 %), je treba chlazeni pii preparaci
(ablaci — sneseni), aby bylo zajisténo plynulé
odpaiovani tkané bez jejiho poskozeni termickou
reakci [2, 9]. Laserovy pulz zptsobi mikroexplozi,
ktera eliminuje uvolnény material [10]. Stejné
Ize odstranit i kompozitni materialy, skoionomer-
ni cementy ¢i kompomery [6]. Mikroreten¢ni
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povrch po laserové ablaci muze nahradit i lepta-
ni skloviny ¢i dentinu [11]. Povrch neobsahuje
»,smear layer® [6, 12].

Cilem studie bylo zhodnotit uéinky kratkych
a dlouhych pulza zateni Er:YAG laseru na tvrdé
zubni tkané a porovnat je s uéinkem ultrazvuko-
vé mikropreparacni techniky a klasického vrtani
kuli¢kou.

MATERIAL A METODY

Priprava zubu

Pro experiment jsme pouzili intaktni Cerstvé
extrahované horni stiedni rezaky, které jsme ulo-
zili do fyziologického roztoku. Diavodem extrakei
byly parodontopatie. Zuby pied pokusem jsme
vyjmuli z roztoku, osusili a piilepili jsme je lepi-
cim voskem na podlozku. Do kazdého tezaku
jsme vyvrtali celkem 12 kavit pomoci ¢tyt odlis-
nych metod:

* ablace laserovym zarenim pomoci Er:YAG
laseru

— Q-spinané kratké pulzy

— volné bézici dlouhé pulzy

® odstranéni tkané pomoci ultrazvukové pre-
paracni koncovky (preparacéni kulicka) (Sonicsys
micro KAVO)

® odstranéni tkané klasickou zubni vrtackou
s kuli¢kou (ISO 014, Maillefer)

Popis laserového systému

Er:-YAG laserovy systém pouzity pro dany
experiment byl navrzen a realizovan v laboratori
pevnolatkovych laserd na CVUT FJFI. Aktivni
Er:YAG, krystal o praméru 4 mm a délce 89 mm,
byl umistén spolu s xenonovou vybojkou v kera-
mické odrazné dutiné protékané chladici tekuti-
nou. Optimalizovany planparalelni rezonator byl
tvoien totalné odraznym zrcadlem a dielektric-
kym zrcadlem s reflexi 83 %. Pro ovladani ¢inite-
le jakosti rezonatoru (Q) byla do rezonatoru
umisténa Pockelsova cela tvorena krystalem
LiNbOg specialné vybrousenym tak, Ze spliioval
ulohu jak nelinearniho krystalu stacejiciho rovi-
nu polarizace prochazejiciho zareni, tak dlohu
polarizatoru vybirajiciho zatreni s preferovanou
polarizaci. Laser pracoval bud ve volné bézicim
rezimu (generace dlouhych impulza v oblasti sto-
vek mikrosekund — vypnuté vysoké napéti na
Pockelsové cele), nebo v Q-spinaném rezimu
(generace kratkych impulzt v oblasti desitek
nanosekund — na Pockelsovu celu bylo piilozeno
spinaci napéti).

Maximalni energie dosazena ve volné bézicim
rezimu byla 318 md a délka impulzu 250 us. V Q-
spinaném rezimu byla maximalni dosazena ener-
gie 60 md pii délce impulzu 60 ns.

Laserové zateni bylo na misto interakce vede-

no pomoci specialniho COP/Ag (cyclin olefin poly-
mer silver coated) vinovodu, ktery byl vyvinut
zvlast pro toto infracervené pasmo. Zakladem
vlnovodu je sklenéna trubice s vnitini sténou
pokrytou nejprve vrstvou stiibra a nasledné vrst-
vou polymeru. V nasem piipadé byl vnitini pra-
meér trubice 700 um a délka vlnovodu byla 10 cm.
Zateni bylo do vlnovodu navedeno pomoci CaF,
CoCky (f = 55 mm). Vlnovod byl dale zakoncen
specialni valcovou kfemennou koncovkou, aby se
zabranilo jeho poruseni.

Pro moznost srovnani interakce dlouhého (200
us) a kratkého pulzu (80 ns) byla vybrana inter-
akéni intenzita 97x103 W.cm2 pro volné bézici
rezim (energie pulzu 30 mdJ) a 97x106 W.cm-2 pro
Q-spinany rezim (energie pulzu 75 md). Pro jednu
kavitu byl celkovy pocet pouzitych pulzu 30. Pri
vlastni interakci byla zubni tkan chlazena vodou.

Analyza

Po preparaci jsme zuby fotografovali pomoci
stereomikroskopu (Nikon SMZ 2T, Japan)
a povrch tkané jsme hodnotili v elektronovém
mikroskopu (JSM 5500 LV Jeol, Japan). Zuby
byly zpracovany v rezimu ,low vacuum® bez vysu-
$eni a povrchového pokryti tvrdych tkani.

VYSLEDKY

Z vysledku v elektronovém rastrovacim mikro-
skopu i fotodokumentace je zfejmé, ze kavity pii-
pravené ruznymi technikami (vrtani, ultrazvuk,
laser) tvori v tvrdych zubnich tkanich zcela odlis-
né tvary a povrchy (obr. 1, obr. 2).

Vrtani kulickou odebere blok tkané (obr. lc),
kavita je obla a hladka, povrch je pokryt vrstou
smear layer (obr. 2¢). Ultrazvukova preparacni
koncovka ve tvaru kuli¢ky vytvorila plochou mis-
kovou kavitu (obr. 1d) s ¢isté ohrani¢enymi okraji,
stejné jako pii odstranovani zubniho kamene i zde
v detailu vidime tahy touto koncovkou (obr. 2d).

Pri preparaci laserem vznika kavita ve formé
krateru s dobfe vyznaéenymi kraji (obr. 1a, 1b).
Volné bézici rezim laseru s dlouhymi pulzy je
ucinngjsi, otvor je Sirsi (obr. 1a), kraje jsou hlad-
ké, dentinové tubuly jsou oteviené, vstupy zata-
vené bez znamek pritomnosti smear layer (obr.
2a). Q-spinany rezim kratkych pulzt ptsobi spi-
$e do hloubky (obr. 1b), tkan je zatavena, povrch
dentinu je hladky, opét bez znamek smear layer
(obr. 2b).

DISKUSE

Vcéasna detekce kazivé 1éze, mikropreparaéni
techniky a moderni vyplnové materialy s chemic-
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Obr. 1. Srovnani kavit v dentinu pomoci laserového zareni s pulzem: a)
v mikrosekundové oblasti; b) v nanosekundové oblasti; ¢) klasickou
vrtackou: d) ultrazvukovou preparac¢ni koncovkou. Zvétseni 100x.

Fig. 1. Comparison of cavities in dentine by means of laser radiation and
pulse: a) in microsecond region; b) in nanosecond region; ¢) with classi-
cal drilling machine; d) ultrasound preparation terminal. Magnification,
100x.

Obr. 2. Srovnani povrchu dentinu vytvoreného pomoci laserového zareni
s pulzem: a) v mikrosekundové oblasti; b) nanosekundové oblasti; c¢) kla-
sickou vrtackou; d) ultrazvukovou preparacéni koncovkou. Zvétseno 100x.
Fig. 2. Comparison of dentine surface formed by means of laser radiation
with a pulse: a) in microsecond region; b) in nanosecond region; c¢) with
classical drilling machine; d) ultrasound preparation. Magnification,
100x.

kou vazbou k tvrdym zub-
nim tkanim jsou beze
sporu budoucnosti stoma-
tologie [13].  Cilené
odstranéni malé kazivé
léze technikou, ktera je
malo invazivni a neboles-
tiva, predstavuje zavaz-
nou zménu pri preparaci
poskozené tvrdé zubni
tkané [10]. Laserova
technika vytvaii dobre
formované kavity ve sklo-
viné i dentinu [14, 15, 16]
kde, jak je ziejmé
z nasich experimentd, je
povrch zataveny, denti-
nové tubuly jsou oteviené
bez znamek mechanicky
rozdrcené tkané. Proto je
retence budouci vyplné
vétsi a mikroretenéni
povrch nahradi i leptalni
skloviny [11, 13].

Odpareni tkané je pro-
vazeno mikroexplozi, kte-
rda s vodnim sprejem
odstrani zbytky tvrdych
tkani, tkan se soucasné
dezinfikuje [10, 17]. Ve
studii jsme prokazali, Ze
této skutec¢nosti odpovida
i tvar dutiny, ktery se
rozbiha smérem k povr-
chu skloviny. Dlouhy
nebo kratky pulz ma
zasadni vliv na hloubku
a §irku vzniklého otvoru.
Dlouhé pulzy (volné bézi-
ci rezim) tvori ploché
Siroké otvory, série Q-spi-
nanych kratkych pulza
pusobi do hloubky a for-
muje uzkou hlubokou
dutinu.

Pouziti ultrazvuku je
zatim podle literatury
i nasich experimenta spi-
Se doplnkova technika,
ktera plosné preparuje
a pripadné ohladi kraje
kavity [18].

Zavérem lze TFici, Ze
laserové techniky prepa-
ruji hladkou, oblou, rozbi-
havou kavitu, jejiz veli-
kost a tvar zavisi na
parametrech aplikované-
ho Er:YAG zateni.
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