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RESUMO

O principal objetivo do tratamento endoddntico era realizar a desinfec¢do dos canais radiculares através do preparo
quimico-mecanico. Na generalidade dos tratamentos, nao era possivel realizar a completa eliminagao de bactérias no conduto. Com
isso, novas tecnologias fizeram-se imprescindiveis a fim de obter-se sucesso no tratamento. A terapia fotodindmica, que atuava na etapa
da desinfecgdo, se mostrou bastante eficiente, consequentemente apresentou bons resultados e de facil acessibilidade para cirurgides
dentistas. Além disso, consistia na associagdo de um agente fotossensibilizador ¢ uma fonte de luz especifica, como o laser de baixa
intensidade, que gerava espécies altamente reativas, que em altas concentragdes, sdo toxicas, promovendo assim, a morte desses
micro-organismos. Ademais, foi relatado que em procedimentos que apresentavam micro-organismos resistentes como Enterococcus
faecalis, a terapia fotodindmica potencializou a acao da substancia associada e reduziu a ativacao da bactéria no conduto. Dessa forma,
foi relatado nesse artigo por meio de uma revisao de literatura todo o desempenho da mesma, abrangendo descrigdo completa de
como utilizar e quais agentes obtiveram melhor resultado na etapa da desinfecg@o. Os estudos apresentados nesta revisdo apontaram
que a PDT tem sido uma excelente coadjuvante, contribuido assim, significativamente para o sucesso do tratamento endodontico.

Descritores: Endodontia; Terapia fotodinamica; Lasers; Infec¢do endodontica.

ABSTRACT

The main objective of the endodontic treatment was to disinfect the root canals through chemical-mechanical preparation.
In most treatments, it was not possible to carry out a complete elimination of bacteria in the conduit. Thus, new technologies
became essential in order to achieve success in the treatment. Photodynamic therapy, which acted in the disinfection stage, if very
efficient, consequently presents good results and is easily accessible to dental surgeons. In addition, it consisted of the association
of a photosensitizing agent and a specific light source, such as a low-intensity laser, which generated highly reactive, which at high
rates, are toxic, thus promoting the death of these microorganisms. Furthermore, it was reported that in procedures that presented
resistant microorganisms such as Enterococcus faecalis, a photodynamic therapy potentiated the action of the associated substance
and reduced the activation of the bacteria in the conduit. Thus, this article reported its entire performance through a literature
review, including a complete description of how to use it and which agents had the best results in the disinfection stage. The
studies in this review showed that PDT has been an excellent adjuvant, thus contributing to the success of endodontic treatment.

INTRODUCAO VES et al., 2016 ¢ DO CARMO et al., 2017)

A agdo mecanica dos instrumentos endoddnticos
ndo ¢ suficiente para realizar a desinfeccdo do sistema de
canais radiculares. E necessaria também a utilizacio de so-

O tratamento endoddntico consiste na remog¢ao
dos micro-organismos de dentro do sistema de canais ra-

diculares, possibilitando a conservagdo do elemento dental lugdes quimicas indispenséveis durante a terapéutica por

sem vitalidade pulpar ¢ devolvendo suas funcionalidades  ,t;arem em areas inalcancaveis aos instrumentos endo-
na cavidade bucal. Esse tipo de tratamento tem como ob-  jgnticos (SIQUEIRA et al., 2002).

jetivos principais a limpeza e a desinfec¢do como fatores
que norteiam a terapia endodontica a fim de obter uma
reducdo dos micro-organismos a um numero considerado

O preparo quimico-mecanico, com a associacao
da acdo mecanica dos instrumentos endodonticos ao em-

! : , P prego das solugdes irrigadoras, visa a limpeza e a desin-
isento de perigo e garantir uma condi¢do adequada para oS feccio dos canais radiculares. Entretanto, em muitos ca-

tecidos envolvidos. Ainda, configuram-se como objetivos sos, a flora microbiana ndo é completamente erradicada do

subsididrios a ampliagdo e modelagem dos canais radicu-  ipterior dos canais infectados (MOLANDER et al., 1998;
lares por meio de instrumentos endoddnticos associados NAIR ef al. 1990).

a irrigacdo com soluc¢des quimicas auxiliares (GONCAL-
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Esta flora microbiana pode se alojar nas diversas
regides do sistema de canais radiculares, incluindo a luz do
canal, paredes, ramificagdes, tubulos dentinarios, istmos e
irregularidades presentes no elemento dentario. Para a rea-
lizagdo de um tratamento endodontico de exceléncia, é de
fundamental importancia saber que com este alto indice da
persisténcia microbiana no canal radicular e as falhas re-
lacionadas ao desempenho do preparo quimico-mecanico,
faz-se necessario a utilizagdo da medicagao intracanal para
combater as bactérias locais (SIQUEIRA et al., 2002).

Lopes ef al. (2010) demonstram que 40% a 60%
dos micro-organismos sdo resistentes ao preparo quimico-
-mecanico, independente da solucao irrigadora usada. Por
conseguinte, ocorre a necessidade de utilizar a medicagio
intracanal para que ocorra a maxima reducdo de micror-
ganismos.

Os medicamentos intracanais sdo agentes anti-
bacterianos que buscam tornar-se inerte 0s micro-organis-
mos presentes no canal, dissolver tecidos, atuar como uma
barreira fisica e controlar exsudato persistente. O uso da
mesma, apos o preparo biomecénico, tem sido uma alter-
nativa na tentativa de se eliminar o maximo de bactérias
remanescentes possivel (KAWASHIMA et al., 2009)

Amaral et al. (2010) apontam que, assim como o
preparo quimico-mecanico, em alguns casos, a medicacao
intracanal pode nao apresenta eficacia suficiente para eli-
minagao dos micro-organismos presentes no canal radicu-
lar. Diante disso, em busca da desinfeccdo eficaz, deve-se
langar mao de outros artificios para conseguir tal objetivo.

Um desses artificios é o uso da terapia fotodina-
mica antimicrobiana (PDT) como alternativa para aumen-
tar o poder de desinfec¢do, combatendo micro-organismos
que se fazem presentes no interior dos canais radiculares
que nao sdo atingidos pelo preparo quimico-mecanico e
tdo pouco pela medicacdo intracanal (MOHAMMADI et
al., 2017).

A terapia fotodindmica (PDT), baseia-se na as-
sociagdo de um fotossensibilizador ¢ de uma fonte de luz
especifica com comprimento de onda adequado, que com
a presenca de oxigénio e laser ¢ ativada, gerando radicais
livres que penetraram nos micro-organismo que estao pre-
sentes no interior do canal, promovendo assim, uma res-
posta favoravel no combate dos mesmos. A PDT causara
destruigdo tecidual sem causar danos aos tecidos adjacen-
tes, dor ou resisténcia bacteriana (LACERDA et al., 2014
e SCHAEFFER et al., 2019).

Os lasers de baixa poténcia atuam beneficamen-
te, promovendo reparagdo tecidual, modulagdo da infla-
macao e analgesia. Podem também apresentar reducdo
microbiana na faixa dos 99-100% quando utilizados em
associacdo com agentes fotossensibilizadores e compri-
mentos de onda especificos (EDUARDO et al., 2015)

Desse modo, a importancia de se estudar acerca
da terapia fotodindmica consiste no bom resultado da mes-
ma em algumas espécies colonizadoras resistentes, evitan-
do assim o aumento no risco de reinfecgdes em canais com
tratamento endodontico e diminui¢do do desconforto ao
paciente provocada pela terapia endoddntica.
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OBJETIVOS

Objetivo Primario

O principal objetivo deste trabalho foi apontar a
aplicabilidade da terapia fotodinamica e como a utilizagao
da mesma pode acarretar na diminui¢ao dos micro-orga-
nismos existentes no canal durante o preparo quimico-me-
canico, sendo uma alternativa coadjuvante para aumentar
o poder de desinfec¢do durante o tratamento endodontico
de dentes necrosados.

Objetivos Secundarios

* Apontar a eficiéncia da terapia fotodinami-
ca para o combate dos micro-organismos no
canal radicular.

* Relatar a diminui¢do bacteriana no uso da
terapia associada ao medicamento.

e Descrever a forma de uso da PDT, as subs-
tancias necessarias ¢ o comprimento de onda
especifico para melhor aplicabilidade no
combate aos micro-organismos.

REVISAO DE LITERATURA

A metodologia utilizada foi uma revisao integra-
tiva através de livros, dissertagoes, teses e artigos cientifi-
cos. Para tal, foi realizado um levantamento bibliografico
referente ao uso da terapia fotodinamica, consultando as
bases de dados PUBMED, LILACS e SCIELO com publi-
cacodes até 2021. As palavras chave utilizadas para pesqui-
sa foram: “photodynamic disinfection” ou “photodynamic
therapy” ou “photodynamic disinfection endodontic” e
“PDT”.

De acordo com Semaan et al. (2009), a endodon-
tia ¢ a especialidade da odontologia que cuida da preven-
¢do, diagnostico e tratamento das afeccdes que acometem
a polpa dental, a cavidade endoddntica e os tecidos perio-
dontais adjacentes. Levando em consideracdo o principal
fato que os canais radiculares apresentarem, na maioria
dos casos, anatomia complexa, como curvaturas, atrésias,
ramificagOes e calcificacdes devem-se entdo realizar uma
desinfec¢do adequada para obter-se um bom prognostico
do tratamento.

De Martin et al. (2018) afirmam que, realizan-
do um adequado tratamento endoddntico, possibilitamos
a permanéncia do elemento dentdrio na cavidade bucal,
mesmo que for sem vitalidade, para que assim, continue
exercer as fungdes da fisiologia bucal, sem se tornar um
agente propiciador de doengas aos tecidos perirradicula-
res. Os autores, também, relatam que com a intengdo de
se alcancar o entdo sucesso endodontico esperado do tra-
tamento, ¢ necessaria uma complexa remoc¢ao de restos or-
ganicos pulpares e possiveis micro-organismos instalados
dentro dos canais radiculares.

Cesario et al. (2018) declaram que a desinfecc¢ao
dos canais radiculares consiste na etapa que complementa
a parte mecanica do preparo e modelagem do sistema de
canais radiculares (SCR), visto que permite a limpeza tam-
bém das areas nao tocadas pelos instrumentos. Podendo

190



ARTIGO CIENTIFICO

até utilizar substancias auxiliares ao preparo quimico-me-
canico como a medicagdo intracanal em casos de persis-
téncia de infeccdo, dor e exsudacdo, impedindo assim, a
proliferacdo de micro-organismos, logo, a inducdo ao re-
paro tecidual e a neutralizagdo das toxinas presentes.

Para minimizar a possibilidade de reinfeccao dos
sistemas de canais radiculares, deve-se utilizar medicacdes
intracanais que possam impedir o crescimento bacteriano.
Além disso, pode-se ainda usar as medica¢des como cura-
tivos entre sessdes para desfavorecer o crescimento bacte-
riano, promover reparo tecidual e diminuir a possibilidade
de dor (SILVEIRA et al., 2007).

Com o passar das décadas, houve uma grande
mudanca nos conceitos de instrumentagdo e as substancias
empregadas entre as sessoes do tratamento endodontico,
ocorrendo entdo, uma limitacdo da mesma. Contudo, ha
situacdes esporadicas e rotineiras que se faz indicado o uso
da medicagdo intracanal como no uso dos curativos que
deve entdo permanecer em atividade por um periodo de
tempo até a proxima consulta, assumindo um papel im-
portante na clinica endodontica (SILVEIRA et al., 2007).

Em tratamentos que necessitam de mais de uma
sessdo, a escolha da medicacdo intracanal é um fator de-
cisivo a fim de aumentar a taxa de sucesso do tratamento
endodontico (SANTOS et al., 2015). Para selecionar a me-
dicagdo intracanal, podemos levar em conta trés aspectos
importantes: O potencial antimicrobiano, a histocompati-
bilidade e a capacidade de estimular os tecidos do hospe-
deiro, favorecendo o reparo tecidual.

Ademais, a medicag@o intracanal deve possuir
amplo espectro de atuagdo para que ocorra a eliminagdo
das bactérias presentes no sistema de canais radiculares,
na prevengdo da proliferagdo bacteriana entre as consultas
e atuar como uma barreira fisico-quimica com finalidade
de evitar reinfec¢do e distribuicdo de substanciais para as
bactérias (HAMIDI et al., 2012)

As pastas contendo hidroxido de calcio sdo bas-
tante utilizadas como medicagdo intracanal, a fim de di-
minuir a permanéncia de micro-organismos existentes no
SCR, viabilizando assim a desinfec¢do. Essa pasta possui
atividade antibacteriana, capacidade de dissolugdo de te-
cidos, inibicao da reabsor¢ao dentaria e indugdo de reparo
pela formagdo de tecido duro. No entanto, sua capacidade
antibacteriana ¢ limitada (LOPES er al., 2010).

Entretanto alguns micro-organismos podem ser
resistentes as pastas de hidréxido de calcio Exemplo dis-
so € o Enterococcus faecalis que apresenta resisténcia em
sua remocgao pelos meios quimicos € mecanicos, podendo
inclusive resistir a medicag¢do intracanal e as solu¢des irri-
gadoras (ARNEIRO et al., 2014).

Lacerda et al. (2014) verificam que 30% a 50%
dos insucessos da terapia endodontica convencional estao
relacionados as infec¢des residuais e persistentes, as quais
necessitam de estratégias suplementares para realizar a de-
sinfecgdo e que a radiagdo de /asers de baixa intensidade
tem sido uma proposta terapéutica a ser associada ao pre-
paro quimico mecanico em casos de infeccao, consideran-
do a possibilidade de aumentar a eficacia do tratamento

CADERNOS DE ODONTOLOGIA DO UNIFESO
v.4,n.1, (2022), | ISSN 2674-8223

endoddntico por meio de sua agao bactericida.

Amaral et al. (2010) despontam a terapia foto-
dindmica como uma “arma” coadjuvante ao tratamento
endodontico, sendo de facil e rapida aplicagdo clinica, e
nao desenvolvendo resisténcia microbiana, sendo indicado
para multiplas ou Unicas sessoes.

A terapia fotodindmica, também conhecida
como PDT, acronimo de photodynamic therapy, de acordo
com Machado (2000), surge como uma promissora terapia
antimicrobiana, envolvendo a utilizagdo de um fotossen-
sibilizador (FS) (corante), que ¢ ativado pela luz de um
especifico comprimento de onda na presenga de oxigénio.
A transferéncia de energia do fotossensibilizador ativado
para o oxigénio disponivel resulta na formagao de espécies
toxicas de oxigénio, conhecida como oxigénio singleto e
radicais livres. Estes s3o espécimes quimicos altamente
reativos que danificam proteinas, lipideos, acidos nuclei-
cos e outros componentes celulares microbianos. Para que
haja o sucesso da terapia, ¢ importante que a fonte de luz
seja absorvida pelo corante para que a mesma seja efetiva
na inviabilizagdo de células. A maioria das bactérias bu-
cais ndo absorvem a luz visivel de lasers que operam em
baixa poténcia, com exce¢do de alguns micro-organismos
Gram-positivos, tais como: Actinomyces odontolyticus e
Porphyromonas gingivalis, que sintetizam porfirinas en-
dogenas. A utilizacao de um agente de absorcao optica ndo
toxica que se fixe a parede celular bacteriana atraindo para
si a luz laser € necessaria para que ocorra a agdo antimicro-
biana sobre as bactérias bucais que estdo presentes.

Ainda conforme Machado (2000), a reacao ocor-
re primariamente da excitagdo eletronica do corante pela
luz, seguida de dois mecanismos principais de rea¢do. Na
reacdo do tipo 1, ocorre transferéncia de elétron entre o
fotossensibilizador, gerando ions-radicais, que tendem a
reagir com o oxigénio no estado fundamental, resultando
em produtos oxidados, como perdxido de hidrogénio, ions
hidroxila, radicais hidroxila e anion superdxido, que sdo
toxicos aos micro-organismos que se fazem presentes no
SCR. Na reagao do tipo 2 ocorre a transferéncia de energia
do fotossensibilizador no estado tripleto, com a geragao
de oxigénio singleto, um agente altamente citotoxico for-
mando em moléculas, reacdes redox ou oxigénio singleto
que dependera da taxa de decaimento de ambos os estados,
tripleto e singleto. Na terapia fotodinamica, ha uma difi-
culdade para diferenciar os dois tipos de mecanismos, mas
de modo geral, eles devem causar danos as células, que por
sua vez, dependera da tensdo do oxigénio e da concentra-
¢ao do fotossensibilizador.

A morte celular € outra vantagem da PDT, e a sua
interacdo com o oxigénio altamente reativo com as molé-
culas organicas. Como nao sdo especificas, qualquer mo-
lécula dentro da célula se torna alvo em potencial. Assim,
a multiplicacdo das moléculas se torna dificil, evitando a
resisténcia bacteriana. Além disso, o procedimento pode
ser feito inumeras vezes por ndo se obter efeitos acumula-
tivos e invasivos (ALFENAS et al., 2011)

Vale mencionar que a terapia fotodindmica deve
ser realizada baseada na triade: fonte de luz, fotossensibi-
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lizador e oxigénio. Os lasers sdo a fonte de luz mais uti-
lizadas na PDT, pois permitem a ocorréncia de interagcdo
fotobiologica, por apresentarem um comprimento de onda
especifico, facilitando assim, a escolha do fotossensibili-
zador, bem como a profundidade de penetracao de luz no
tecido. Para a irradiagdo de tecidos biologicos, preconi-
za-se a utilizagdo de comprimento de onda entre 660nm
(vermelho) a 1000nm (infravermelho). Dentre os lasers,
o mais utilizado para PDT ¢ o laser de diodo que emite
luz no comprimento de onda entre 630-690nm (vermelho),
apresentando maior penetracdo de fotons no tecido biolo-
gico. Para produzir efeito antimicrobiano, os fotossensi-
bilizadores devem apresentar picos de absor¢do proximos
ao comprimento de onda da luz utilizada e ndo devem
apresentar toxicidade ao hospedeiro. Atualmente, varios
fotossensibilizantes estdo sendo empregados nos estudos
da PDT, dentre os quais, destacam-se os fotossensibiliza-
dores classe fenotiazinas, como azul de metileno, azul de
toluidina, clorinas, e forfirina que absorvem luz de com-
primento de onda entre 550 e 700nm. Existem diversas
concentracdes utilizados para os fotossensibilizadores, ¢
a mais utilizada ¢ de 6 pg/ml, pois nessa concentracdo o
corante ndo causa manchamento da coroa. Os resultados
da terapia sdo promissores ao preparo quimico-mecani-
co durante o tratamento endodontico, utilizando a mesma
com ou sem a medicagdo intracanal, vem contribuindo de
forma efetiva para melhor descontaminagdo dos sistemas
de canais radiculares, elevando assim, a taxa de sucesso da
terapia endodontica (LACERDA et al., 2014).

Os estudos de Wilson et al. (2008) afirmam que
o fotossensibilizador ¢ um substancia quimica sensivel a
luz. E seu uso em tecidos infectados proporcionam uma
absorc¢do adequada das células bacterianas, ocasionando a
destrui¢do de tecidos infectados.

Para adquirir o efeito Terapia Fotodindmica, o
fotossensibilizador deve possuir baixa citotoxidade, alta
estabilidade e afinidade, simplicidade na formulagao, re-
produtividade, fotossensibilidade de curta duragdo e pene-
tragdo em células bacterianas em vez de tecidos saudaveis
(ARAUJO et al., 2013; TRINDADE et al., 2015).

Outra caracteristica primordial para que haja
uma resposta satisfatoria da PDT € o comprimento de onda
da fotoativacao do agente fotossensibilizador. Quanto ob-
ter-se mais proximo do comprimento de onda da luz em
relacdo ao fotossensibilizador, melhor sera a efetividade
da terapia (ARAUJO et al., 2013).

Na Endodontia, o periodo de pré-irradiagao pode
variar entre dois a cinco minutos, sendo importante ressal-
tar que o fotossensibilizador deve ser aplicado de maneira
local ou proximo a célula-alvo, para que nao ocorra forma-
cdo de espécies toxicas fora da regido desejada (ARAUJO
etal., 2013).

Poly et al. (2010) avaliaram a capacidade anti-
microbiana do uso do laser como coadjuvante ou isolada-
mente contra E. faecalis. Os autores relatam que o uso dos
lasers promove efeito bactericida, porém a PDT reduz um
maior nimero de micro-organismos, tendo contradi¢des se
associado a irrigacdo com hipoclorito de sddio (NaOCl)
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favorece ou nao a erradicagdo dos micro-organismos.

Arneiro et al. (2014), apds avaliarem o desempe-
nho da terapia fotodindmica em 13 estudos sobre a reducao
de E. faecalis, concluiram que a PDT apresenta um efeito
superior quando associada ao uso de hipoclorito de sodio.
Por outro lado, vem sendo testados diferentes protocolos
quanto a intensidade da luz, os niveis de concentragdes
dos fotossensibilizadores e métodos de ativagao (SCHAE-
FFER et al., 2019).

No estudo de Asnaashari et al. (2016) verificou-
-se 0 uso do laser diodo e lampada LED com intuito de
observar a atividade microbiana e qual dos dois obtiveram
maior eficacia. O LED alcangou maior eficacia comparado
ao laser diodo na redug¢do de micro-organismos como £
faecalis.

Como fonte de ativagdo da terapia fotodindmica
pode-se usar os LEDS pois apresentam baixo componen-
te térmico, mecanismo espontaneo de radiagdo com bai-
xa energia e largo espectro de onda. O uso de fibra odtica
intracanal tem sido bastante estudado e explorado como
uma forma de aumentar a eficacia da PDT por aumenta a
interacdo da luz com o fotossensibilizador (EDUARDO et
al., 2015).

No estudo de Samiei et al. (2016), foi realizada
a comparagdo entre a Terapia fotodinamica, a clorexidina
2% e o hipoclorito de sodio a 2,5% em canais infectados
pelo E. faecalis. Os resultados demostraram que os trés
agentes antimicrobianos diminuem a contagem de micro-
-organismos, mas ndo foi obtido diferenga nos resultados
da clorexidina a 2% e a terapia fotodinamica. No entanto,
eficacia do NaOCl foi superior quando comparada aos ou-
tros agentes.

O hipoclorito de sodio (NaOCI) ¢ a substancia
irrigadora preferida. No entanto, hd estudos que mostram
problemas apo6s sua aplicacdo no elemento dentario. No
estudo de Garcez et al., (2008), em 64 dentes unirradicu-
lares foi demostrada a eficicia antimicrobiana da terapia
fotodinamica comparada ao uso de hipoclorito de sodio a
2,5%. A aplicagdo da PDT reduziu 91,3% da carga bacte-
riana, enquanto que o NaOCI reduziu apenas 80,9%.

Segundo o estudo de Oliveira et al. (2021), ao
utilizar o fotossensibilizador azul de metileno (AM) ou
azul de toluidina (AT), associados a um laser de compri-
mento de onda por volta de 630nm, revelam que ambos
obtiveram bom desempenho na desinfec¢do do SCR, en-
tretanto, o azul de toluidina apresentou melhor efeito bac-
tericida que o azul de metileno.

Bordea et al. (2020) defendem que o uso da PDT
com laser e comprimento de onda especifico em canais
infectados, e o emprego da associacao de solugdes irriga-
dores e antimicrobianas forneceu resultado satisfatorio na
erradicagdo de micro-organismos, podendo ser considera-
do uma alternativa aos métodos de desinfeccao.

Zorita-Garcia et al. (2019) realizaram um estudo
in vitro com amostras de 42 dentes unirradiculares de pa-
cientes com periodontite apical cronica durante trés etapas
de tratamento, imediatamente apds o acesso ao canal ra-
dicular, foi realizada a instrumentagdo quimico-mecanica,
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utilizando hipoclorito a 5,25% e EDTA a 17%. Realizando
em seguida a terapia fotodinamica (0,5 ml de fotossensi-
bilizador, pré-irradiagdo de 2 min, irradiado por LED de
comprimento de onda de 630nm e intensidade de 2.000
MW, aplicada por dois ciclos de 30 segundos). Foi obser-
vada uma redugao bacteriana de 71,39% na amostra sem a
utiliza¢do da PDT e 96,86% na amostra utilizando a PDT,
observando entdo uma diferenca significativa.

Com o consideravel poder bactericida do laser,
o emprego do mesmo se torna alternativa para inimeros
tratamentos. Entretanto, resultados desfavoraveis podem
ocorrer devido a utilizagdo de baixas ou altas doses, erro
de diagnodstico, nimero insuficiente de sessdes ou a falta
de padronizacao da frequéncia de aplicagdes. Com o ob-
jetivo de desinfec¢do completa, a utilizagdo do laser de
alta poténcia apresenta excelentes resultados na elimina-
cdo bacteriana por aumento de temperatura e desnaturagao
proteica. No entanto, danos aos tecidos dentarios e tecidos
adjacentes podem ser observados futuramente (SIQUEI-
RA et al.,2015).

DISCUSSAO

A terapéutica endoddntica consiste na limpeza e
na modelagem do sistema de canais radiculares. Para rea-
lizagdo do tratamento e obter sucesso € necessario realizar
um preparo quimico-mecanico adequado (SIQUEIRA et
al., 2002). Lacerda et al. (2014) e Lopes e Siqueira (2010)
verificam que 30% a 50% dos insucessos da terapia en-
dodontica convencional estdo relacionados as infecgdes
residuais e persistentes, as quais necessitam de estratégias
suplementares para realizar uma desinfeccdo adequada.
Sabe-se ainda que o Enterococcus faecalis esta associada
com muitos casos de insucessos endodonticos (NAIR et
al., 1990). Sendo assim, ha uma busca por novo métodos
que possibilitem uma melhor desinfec¢do do sistema de
canais radiculares ¢ com isso, uma diminuicdo nas taxas
de insucessos.

Amaral et al. (2010) menciona em seu estudo
que em muitos casos a preparacdo quimica-mecanica as-
sociada a medicagdo intracanal podem ndo apresentar efi-
cacia suficiente, necessitando assim, uma alternativa para
desinfeccdo dos SCR. Alguns autores apontam a necessi-
dade de usar a medicacdo intracanal como minimizador
de infec¢des no SCR por possuir amplo espectro de de-
sinfec¢ao (SILVEIRA et al., 2007; HAMIDI et al., 2012;
SANTOS et al., 2015 e CESARIO et al., 2018). Em con-
trapartida, Arneiro et al (2014) aborda em seu estudo sobre
hidroxido de calcio que ha micro-organismos resistentes a
medicacdo intracanal, necessitando uma nova alternativa
como a PDT para a desinfeccdo do canal radicular.

Trindade et al. (2015) concluiram que a combi-
na¢do da terapia fotodindmica (PDT) com a terapia con-
vencional apresentaram resultados maiores que somente
a utilizacdo do preparo biomecanico. Quando associados,
houve 96,7% a 98,5% de redugdo microbiana. A terapia
convencional apresentou resultados entre 87,7% e 91%.
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Concluindo que, a terapia fotodindmica tem enorme poder
bactericida associada ao preparo biomecanico.

Ja no estudo de Zorita-Garcia et al. (2019) a re-
ducdo microbiana das amostras quando utilizada a PDT foi
superior a das amostras que ndo utilizaram, tendo aumento
de eficacia superior a 25,47%, observando assim, um au-
mento significativo.

Nos estudos de Bordea et al. (2020) foi consta-
tado que o fotossensibilizador nem o laser sdo capazes de
produzir redugdo bacteriana significativa. Sendo canais
infectados ainda inalcangaveis, o emprego de ambas asso-
ciadas ocorre uma desinfec¢do satisfatoria.

A PDT ¢ conhecida por ser uma terapia coadju-
vante no tratamento endodontico com objetivo de eliminar
micro-organismos presentes no interior do canal radicular
(GARCEZ et al, 2008). Para a utilizagao correta da PDT
consiste exclusivamente de uma correta escolha do agente
fotossensibilizador e de uma fonte de luz adequada. Pro-
priedades como a natureza do fotossensibilizador, a con-
centragdo em que sera administrada do mesmo, a duragao
da irradiacdo, o tipo da fonte luz utilizada, o comprimento
de onda, a quantidade de energia irradiada, a poténcia e
o modo de entrega da luz sdo importantes para um bom
desempenho (LACERDA et al., 2014 ¢ ALFENAS et al.,
2014). Mesmo sabendo a necessidade da utilizagdo ade-
quada dessas propriedades, ndo ha um protocolo fixo para
realizar o tratamento, sendo utilizado a interacdo compa-
tivel dos agentes para atingir-se o efeito desejado (TRIN-
DADE et al., 2015)

Nas inimeras comparagdes da terapia fotodina-
mica ¢ agentes irrigadores com intuito de reduzir os mi-
cro-organismos que se fazem presentes no SCR, foi obser-
vado que Enterococcus faecalis faz-se presente na maioria
de casos de retratamento e infec¢des sendo resistente a
desinfec¢dao. Ao utilizar a PDT pode-se ter uma resposta
positiva sobre a eliminacdo do mesmo. No estudo de Ar-
neiro et al. (2014) na comparacgdo de agentes irrigantes e
a PDT, o NaOCI mostrou-se mais eficaz. Porém, quando
ambos foram associados, obtiveram mais resultados que
quando empregados separadamente. Ja no estudo de Poly
et al. (2010) houve contradi¢des se a associagdo do NaOCl
favoreceu ou ndo a desinfec¢ao do canal.

Ademais, pode-se constatar também com base
no estudo de Samiei et al. (2016) ¢ no de Zorita-Garcia
et al. (2019), quando a PDT foi empregada associada a
clorexidina 2% e ao NaOCl, a eficacia do NaOClI foi tam-
bém maior. Ou seja, a terapia fotodindmica tem um enor-
me poder bactericida quando utilizada em conjunto com os
agentes irrigadores.

Em relacdo ao uso de fotossensibilizadores (o
azul de metileno e azul de toluidina), foi testado diferentes
combinagdes e inumeros resultados. O resultado vai de-
pender também dos protocolos de irradiagdo e variagao da
concentracdo de fotossensibilizadores, tempo de irradia-
¢do e poténcias de luz. Atualmente, as fontes de irradiagdo
mais utilizadas sao os laseres de baixa poténcia, que ofere-
cem radiacdo na dose adequada e no comprimento de onda
apropriado para cada fotossensibilizador. Segundo os es-
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tudos Araujo et al. (2013), Trindade et al. (2015) e Schae-
ffer et al. (2019), os lasers de diodo permanecem os mais
utilizados. Para a irradiagdo de tecidos biologicos, preco-
niza-se a utilizagdo de comprimento de onda entre 660nm
(vermelho) a 1000nm (infravermelho). Ja no estudo de As-
naashari et al. (2016) quando ocorre a comparagao do uso
do laser diodo e o LED, concluiu-se que o LED foi mais
eficaz na reducdo de micro-organismos resistentes, como
E. faecalis.

Segundo Oliveira et al. (2021), o azul de me-
tileno (AM) e azul de toluidina (AT), apresentaram boa
eficiéncia, porém, o azul de toluidina apresentou melhor
efeito bactericida que o azul de metileno.

O principal beneficio da Terapia estd em ndo
desenvolver resisténcia antimicrobiana, por sua a¢do ndo
seletiva e por ndo trazer dor ao paciente. Sendo também
possivel realizar mais de uma sessdo se necessario (AL-
FENAS et al 2011).

CONCLUSAO

A partir dos estudos propostos presentes nesta
revisdo de literatura, constatou-se que a terapia fotodi-
namica tem sido uma promissora terapia coadjuvante ao
preparo quimico-mecanico quando associada a um agente
irrigante, contribuindo assim, para melhor desinfec¢ao dos
canais radiculares e consequentemente, elevando a taxa de
sucesso da terapia endoddntica, evitando assim, retrata-
mentos futuros.

A solucdo irrigadora ideal para utilizagdo na
PDT deve ter baixa toxicidade e capacidade de dissolugao
de matéria organica. Uma vez que a solucdo irrigadora es-
colhida ndo abrange as caracteristicas mencionadas acima,
ndo devera ser utilizada por ndo auxiliar no processo de
desinfeccao em conjunto com o laser.

A escolha do fotossensibilizador adequado ¢ im-
portante, e em inumeros estudos apontam que o azul de to-
luidina tem um desempenho melhor sob o azul de metileno
em um comprimento de onda entre 600-660 nm necessario
para que haja a liberagdo do oxigénio singleto capaz de
matar as bactérias.

Entretanto, ndo foi estabelecido um protocolo
fixo para utilizagdo da mesma, necessitando de mais pes-
quisas cientificas e de avangos devido a sua grande varia-
bilidade dos resultados obtidos durante os estudos atuais.
Esses que s3o a maioria estudos feitos em amostras in vi-
tro, € ndo in vivo. Por isso, mais estudos devem ser realiza-
dos para obter-se melhores parametros dos protocolos e ter
resultados satisfatdrios para uma aplicagdo clinica segura
e cada vez mais eficaz.
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