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INTRODUCCIÓN
[bookmark: _Hlk174465903]El láser de diodo es una alternativa al bisturí, ofrece diferentes ventajas por sus efectos de fotocoagulación, fotovaporización, fotoquímico y fototerapéutico1. En el área odontológica por su funcionalidad, eficiencia y amplio espectro de aplicación se ha convertido en una herramienta predilecta en el tratamiento para la eliminación de lesiones intraorales en tejido blando2. El objetivo es presentar un caso clínico de cirugía guiada por láser.
METODOLOGÍA
Paciente femenina de 70 años con antecedentes médicos de hipertensión y glaucoma controlados se presenta a la Clínica de Integral de la UNAH. En la evaluación intraoral, refiere prótesis dental removible mal adaptada y en el paladar un crecimiento irregular de tejido idiopático sésil con más de 6 años de evolución. También, en lingual un pedículo de 2 mm rojizo con dolor y sangrado (Figura 1). La radiografía periapical evidencio ensanchamiento del espacio periodontal en el diente 4.3.
RESULTADOS 
Durante el proceso quirúrgico se colocó en la zona anestesia tópica de tipo lidocaína y procaína en gel realizando varios refuerzos durante la cirugía. Se utilizo el láser en alta potencia (980 nanómetros a 0.5 watts) para remover en su totalidad ambas hiperplasias. Una vez concluida la cirugía, se realizó fototerapia a baja potencia (450 nanómetros a 0.4 watts) para controlar el dolor provocado por la cirugía. En el proceso de cicatrización (650 nanómetros a 0.2 watts) se realizaron intervalos de 30 segundos durante 4 rondas. En el postoperatorio, día 3 se citó a la paciente para aplicar terapia de dolor y reparación durante 3 rondas de 30 segundos, presenta coagulo de fibrina. Dia 5, no se indicó dolor, se aplicó únicamente terapia de reparación durante 2 rondas de 30 segundos. Día 7, el coágulo se encuentra cicatrizando en su totalidad (Figura 2).
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Figura 1. Fotografías iniciales: (A) Pedículo en paladar duro asintomático. (B) Pedículo sintomático en lingual del canino inferior.
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Figura 2. Fotografías finales después a los siete días de recuperación. (A) Postoperatorio en palatino y (B) Postoperatorio en lingual.
CONCLUSIONES 
El láser de diodo es eficiente para remoción de lesiones de tejido blando, no requiere el uso de anestésicos locales, ni suturas. Este método quirúrgico es superior al convencional3 y lo podemos valorar en este caso clínico como el efecto fototerapeutico genera en pacientes de tercera edad estabilidad de la membrana de las células nerviosas, quitando el dolor y fomentando la reparación. 
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Fotografias finales. A. Postoperatorio en platino.
B. Postoperatorio en lingual. Después de 7 dias
de recuperacion.




