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RESUMO

O preparo químico e mecânico do sistema de canais radiculares é uma das etapas primordiais para garan-
tir o sucesso da terapia endodôntica. Sendo assim, a eficácia da limpeza dos condutos e eliminação de agentes 
patogênicos é essencial. A ozonioterapia é uma técnica inovadora para limpeza e desinfecção do sistema de 
canais radiculares durante o tratamento endodôntico. Desse modo, o intuito do trabalho foi desenvolver uma 
revisão de literatura, em adição a um questionário on-line tendo como público-alvo cirurgiões-dentistas para 
averiguar o conhecimento da técnica da ozonioterapia e se ela já é empregada no consultório odontológico. 
Durante o estudo bibliográfico, foi possível concluir que a ozonioterapia é uma técnica promissora para a 
limpeza e desinfecção dos condutos radiculares, além disso, suas propriedades se estendem para a medicação 
intracanal em tratamentos endodônticos de 2 sessões ou mais. Entretanto, na amostra do questionário imple-
mentado ficou evidente que todos os participantes possuem o conhecimento teórico em relação a técnica da 
ozonioterapia, mas nunca utilizaram na prática odontológica. Portanto, apesar da ozonioterapia ser permitida 
por lei no Brasil, poucos cirurgiões-dentistas já aderiram a esta terapia, sendo necessário que haja mais estudos 
em seres humanos para comprovar a eficácia da técnica. 

ABSTRACT

The chemical and mechanical preparation of the root canal system is one of the essential steps to ensure 
the success of endodontic therapy. Therefore, the effectiveness of cleaning the canals and eliminating patho-
gens is essential. Ozone therapy is an innovative technique for cleaning and disinfecting the root canal system 
during endodontic treatment. Thus, the aim of this study was to develop a literature review, in addition to an 
online questionnaire targeting dentists to assess their knowledge of the ozone therapy technique and whether 
it is already used in the dental office. During the bibliographic study, it was possible to conclude that ozone 
therapy is effective in cleaning and disinfecting root canals, and its properties extend to intracanal medication 
in endodontic treatments of 2 or more sessions. The results of the research showed that all participants had 
theoretical knowledge regarding the ozone therapy technique but had never used it in dental practice. There-
fore, although ozone therapy is permitted by law in Brazil, few dentists have adopted the technique, requiring 
further studies in humans.
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INTRODUÇÃO 

O preparo químico mecânico dos canais radiculares é uma série de procedimentos que visam a limpeza, 
a modelagem e a instrumentação de um canal radicular. O propósito dessa manobra é garantir a diminuição de 
agentes patológicos dentro do canal, com o auxílio de acessórios endodônticos, como, por exemplo, as limas 
endodônticas, responsáveis pela modelação e alargamento das paredes do canal e soluções irrigadoras que são 
encarregadas pela desinfecção química. As soluções que serão empregadas precisam ter a capacidade de com-
bater microrganismos, como bactérias e fungos (Lopes et al., 2015). 

Na atualidade, a solução irrigante mais utilizada na odontologia é o hipoclorito de sódio (NaOCl). O com-
posto apresenta notória atividade antimicrobiana, além de possuir a capacidade de dissolver a matéria orgânica 
presente no interior do canal radicular, entretanto apresenta uma série de efeitos colaterais, inclusive, efeitos 
alergênicos (Ajeti; Pustina-Krasnlql e Apostolka, 2018). 

Outra substância muito utilizada na endodontia é o gluconato de clorexidina (CHX), seja como solução 
irrigante ou como medicação intracanal, devido a sua capacidade de degredar a parede celular das bactérias, e, 
além disso, poder ser substituído em pacientes alérgicos ao hipoclorito de sódio (Anand et al., 2015). 

Nos últimos anos, uma alternativa para desinfecção do sistema de canais radiculares é a ozonioterapia. 
Esta consiste na combinação gasosa entre os gases oxigênio e ozônio podendo ser empregada na área odonto-
lógica por indicar aspectos morfológicos em sua composição que proporcionam variadas aplicabilidades sendo 
admitida pelo Ministério da Saúde (Hubberzoglu et al., 2014). 

Análises modernas a respeito do ozônio aquéo apontaram atividade contra microrganismos patogênicos 
orais. Desse modo, dependendo da sua dose utilizada, ele pode ser nocivo as bactérias da cavidade oral. Além 
disso, pode ser utilizada como solução irrigante ou medicação intracanal (Prestes et al., 2020). 

Sendo assim, o tratamento dos canais radiculares é um procedimento complexo e demanda do profissio-
nal a habilidade de operar sem a total visibilidade dos condutos, por isso é de suma importância que os pro-
fissionais estejam constantemente se atualizando para aprimorar métodos e técnicas eficazes que possibilitem 
aumentar as chances de sucesso da terapia endodôntica e proporcionar o melhor atendimento odontológico 
possível aos pacientes. 

OBJETIVOS 

Objetivo primário

Avaliar a eficácia da ozonioterapia na desinfecção dos canais radiculares. 

Objetivos secundários 

•	 Expor a legislação brasileira vigente a respeito da utilização do ozônio para finalidade terapêutica 
•	 Descrever o que é a ozonioterapia 
•	 Explicar como a ozonioterapia é utilizado durante a terapia endodôntica 
•	 Aferir o conhecimento dos Cirurgiões-dentistas especializados em Endodontia a respeito da 
ozonioterapia
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REVISÃO DE LITERATURA 

1. Legislação brasileira a respeito do uso terapêutico da ozonioterapia

No ano de 2015 o Conselho Federal de Odontologia (CFO) publicou a resolução 166/2015 que continha 
a regulamentação da técnica da ozonioterapia na prática odontológica pelos Cirurgiões-dentistas. O capítulo 
um da resolução em seu artigo primeiro faz a descrição da técnica da ozonioterapia e afirma que o gás ozô-
nio possui notória atividade antimicrobiana contra vírus, bactérias e fungos. O segundo artigo expõe as áreas 
odontológicas que poderiam utilizar a ozonioterapia, como a endodontia, dentística, cirurgia bucomaxilofacial, 
dentre outras. O terceiro e último artigo ratifica a necessidade de o Cirurgião-dentista possuir a habilitação em 
ozonioterapia, que pode ser requerida pelo CFO (CFO, 2015).

No ano de 2017, foi desenvolvido um projeto de lei no Senado Federal que autorizou a indicação da ozo-
nioterapia em todos os Estados brasileiros. Essa lei permitia a utilização da técnica pela comunidade médica 
(SENADO FEDERAL, 2017). 

A Agência Nacional de Vigilância Sanitária (ANVISA) reconheceu no ano de 2022 o potencial do gás 
ozônio contra bactérias e sua aplicabilidade na odontologia, alegando que ainda não há comprovação cienti-
fica do uso da técnica da ozonioterapia na medicina. Foi aprovado a utilização do material necessário para a 
emissão do ozônio e seu uso na endodontia para potencializar a desinfecção do sistema de canais radiculares, 
na cirurgia odontológica para acelerar o processo de cicatrização, na periodontia para reduzir infecções e na 
dentística no tratamento da doença cárie, pelo potencial antimicrobiano Além disso, também foi ratificado que 
o uso de dispositivos de emissão de ozônio que não tenha sido consentido pelo órgão fiscalizador ANVISA ou 
utilizar a ozonioterapia para técnicas que não tenha sido reconhecidas é caracterizado como infração sanitária 
(ANVISA, 2022).

Atualmente, foi publicado pelo Diário Oficial da União no dia 7 de agosto do ano de 2023, a LEI Nº 
14.648 do dia 4 de agosto de 2023 decretada pelo Congresso Nacional e sancionada pelo atual presidente. Ela 
versa que a ozonioterapia está autorizada em território nacional por profissionais da área da saúde que estejam 
regulamentados em seus respectivos conselhos. A técnica fica vedada a procedimentos complementares e pre-
cisa ter a validação da ANVISA de todos os materiais utilizados. Essa lei permite o uso da ozonioterapia por 
Cirurgiões-dentistas e profissionais da área da estética (BRASIL, 2023; 2023b).

2. Conceito da ozonioterapia 

2.1 Definição da ozonioterapia 

A combinação dos gases ozônio (O3) e oxigênio (O2), com o propósito medicinal vem sendo estabelecida 
como tratamento eletivo na odontologia, como uma alternativa adicional em variadas intervenções. O gás ozô-
nio produz radicais oxidantes junto com a água, que atua propriamente sobre os ácidos graxos da membrana 
celular das bactérias, ampliando a permeabilidade ocasionando a anulação de suas funções ao oxidar enzimas, 
proteínas, ácido desoxirribonucléico (DNA) e ácido ribonucleico RNA, levando ao decesso bacteriano. É clas-
sificada moderada e não invasiva (Prestes et al., 2020).

2.2 Tipos de administração do ozônio (Reddy et al., 2013).

Óleo de ozônio: através de processos químicos o ozônio é combinado com extratos vegetais produzindo 
uma solução viscosa, utilizado em aplicações cutâneas.
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Gás ozônio: após passar por uma conversão do gás ozônio, é administrada no paciente.
Solução aquosa de ozônio: auxiliadora em processos de sangramento excessivo e pode ser utilizada para 

desinfecção e esterilização.
Água ozonizada: reduz a quantidade de microrganismos após sua administração, principalmente no bio-

filme dentário. 
O tratamento endodôntico atrelado a utilização do ozônio tem a capacidade de agregar de
forma positiva. Assim sendo, é possível utilizar o ozônio de três formas diferenciadas e que possuem 

eficácia comprovada. A forma gasosa que é utilizada principalmente durante o preparo químico mecânico, tem 
como objetivo a desinfecção bacteriana e o reparo tecidual, a água ozonizada que também é empregada no 
preparo dos condutos radiculares como solução irrigante, também pode ser atrelada a utilização do ultrassom 
para potencializar a irrigação e o óleo ozonizado que tem como função a lubrificação das paredes do canal e 
como curativo. Porém, a forma gasosa é a única que possui a propriedade oxidativa, que propicia a melhor dis-
tribuição do fluxo sanguíneo para os tecidos adjacentes e permite a potencialização da cicatrização e do reparo 
do tecido ósseo e das lesões nos tecidos periapicais (Da Silva; De Morais e Vivacqua, 2022). 

Manjunath, Singla e Singh (2015) exemplificaram em seu estudo que o gás ozônio, presente na estratos-
fera, é responsável pelo equilíbrio da temperatura no planeta Terra e pode ter inúmeras aplicações terapêuticas. 
Ademais, a produção do gás ozônio se dá através da utilização dos geradores de ozônio, que combinam uma 
mistura exata de gás oxigênio e gás ozônio. Os autores também afirmaram que o óleo ozonizado apresenta 
satisfatória ação antimicrobiana, pois, tem a capacidade de agir diretamente na parede celular da bactéria, e não 
demonstrou propensão a desenvolver resistência microbiana. Além disso, foi constatado que o uso do óleo de 
ozônio não produz danos ao paciente e profissional. 

O ozônio pode ser empregado na terapia endodôntica como medicação intracanal e como agente irrigante 
agindo sobre inúmeros patógenos como, bactérias, fungos, protozoários e vírus presente no sistema de canais 
radiculares. A água ozonizada utilizada como agente irrigante complementar mostrou que é possível reduzir a 
presença de Enterococcus faecalis, Streptococcus mutans, Peptostreptococcus micros, Pseudômonas aerugi-
nosa e Cândida nos condutos radiculares. Entretanto, a água ozonizada mostra-se mais eficiente como agente 
irrigante quando associada com a agitação ultrassônica, através do ultrassom, minimizando de forma expres-
siva a quantidade de bactérias encontradas nos canais radiculares, mas não é tão eficiente para neutralizar as 
toxinas endodônticas (Paixão et al., 2021). 

Além disso, os óleos ozonizados possuem capacidade antisséptica contra bactérias geralmente presentes 
em canais radiculares, sendo possível a utilização como medicação. O óleo pode ser manipulado para contri-
buir com a sanitização do sistema de canais radiculares, limpeza de detritos necróticos, graças a sua proprie-
dade bactericida e efervescente, em alguns casos demonstra ter eficácia mais elevada do que o hipoclorito de 
sódio e peróxido de sódio juntos na irrigação convencional. Para ter uma eficácia potencializada o óleo ozo-
nizado precisa ser mesclado com veículos viscosos, para que se possa ter uma difusão maior, garantindo que 
sua liberação seja feita de forma gradual e que seja propício uma moderada degradação, sendo mais fácil de 
remover do canal radicular quando necessário (Paixão et al., 2021).

Já a forma gasosa do ozônio possui eficácia contra os patógenos endodônticos, sendo em forma de biofil-
me ou em suspensão, empregada como uma alternativa de desinfecção no tratamento endodôntico. Na forma 
gasosa o ozônio é administrado de forma tópica, podendo ser aplicado de duas formas aberta ou por meio de 
sucção vedada, diminuindo as cepas bacteriana por meio da irrigação intracanal. Desse modo, a ozonioterapia 
pode ser aplicada localmente, possui propriedades como analgesia e anti-inflamatória, modulando o sistema 
imune do paciente de forma direta ou indireta, que potencializa a resposta do organismo frente ao patógeno 
(Paixão et al., 2021).
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3. Aplicabilidade da ozonioterapia no tratamento endodôntico

No ano 1930, Edward Fisch, cirurgião-dentista e pioneiro na utilização da ozonioterapia com a finalidade 
de desinfecção e cicatrização de danos aos tecidos na sua prática clínica, observou que ozônio possui notórias 
propriedades no tratamento das injúrias nos tecidos periapicais, visto que, promove o efeito anti-inflamatório 
além de agir justamente na oxigenação dos tecidos, garantindo a sua reconstrução (De Carvalho; Jesus e Sa-
lomão 2023).

A ozonioterapia é um método utilizado para redução de microrganismos na endodontia, aplicando o 
ozônio na limpeza e desinfecção dos canais radiculares. Pode ser utilizado na forma gasosa e de água ozo-
nizada como irrigante, além do óleo ozonizado como medicação intracanal, empregado individualmente ou 
em combinação com outros métodos. Delmiro, De Oliveira e Amorim (2021) afirmaram em seu estudo que a 
ozonioterapia possui inúmeros benefícios na terapia endodôntica, combatendo invasores da microbiota interna 
e externa em procedimentos endodônticos, lesões gengivais e apicais. Porém, é contraindicada em casos de 
anemia, doenças autoimunes, intoxicação alcoólica, hemorragia, hipertireoidismo, miastenia, infarto agudo do 
miocárdio, alergia ao ozônio e gravidez. Em pacientes com sintomas de intoxicação induzida pelo ozônio, o 
profissional deve fornecer o suporte necessário, como auxiliar o paciente em decúbito dorsal e fornecer oxi-
gênio. Nesse sentido, o conhecimento e a prática da técnica do ozônio pelos cirurgiões-dentistas são cruciais 
para determinar as concentrações e indicações em cada etapa terapêutica. Em suma, os autores concluíram 
que a ozonioterapia tem efeito promissor na endodontia devido à sua biocompatibilidade com os tecidos orais, 
elevado poder antimicrobiano e propriedades cicatrizantes que auxiliam o processo de regeneração apical.

A ozonioterapia é eficaz na erradicação de biofilmes microbianos, que são responsáveis por infecções en-
dodônticas. Desse modo, o ozônio possui um elevado efeito antimicrobiano, colabora neutralizando os micror-
ganismos patogênicos que afetam a polpa dentária e os tecidos periapicais. O ozônio estimula a regeneração 
óssea e promove a cicatrização da região apical, o que pode diminuir a demanda de procedimentos cirúrgicos 
complementares e mais agressivos para os pacientes. Em seguida, possui propriedades anti-inflamatórias e 
imunomoduladoras, que agem diretamente no reparo dos tecidos periapicais através da resposta imune do pró-
prio indivíduo. Diante do exposto, o ozônio quando aplicado em concentrações adequadas, é classificado como 
atóxico para os tecidos humanos, sendo uma alternativa segura e eficaz para o uso em tratamentos odontoló-
gicos como a endodontia. A ozonioterapia é vista como um tratamento menos agressivo em comparação com 
métodos convencionais, o que pode resultar em uma experiência mais confortável para o paciente (Meccatti 
et al., 2023). 

A erradicação de microrganismos e seus produtos secundários dos condutos radiculares é a finalidade 
substancial da terapia endodôntica (Noites, 2014). No tratamento endodôntico, a principal bactéria implicada 
nas ocorrências de fracasso da terapia endodôntica é a E. Faecalis. Em relação à esse microrganismo, o ozônio 
tem demonstrado benefícios significativos na diminuição ou na extinção da supramencionada bactéria (Prestes 
et al., 2020). 

Cardoso et al. (2008) averiguaram o potencial do gás ozônio na eliminação de patógenos como a E. fae-
calis e o fungo C. albicans recorrentes na contaminação do sistema de canais radiculares. O estudo produziu 
a água ozonizada através do gerador de ozônio, utilizando água destilada e oxigênio puro. Os vinte e quatro 
dentes para a pesquisa foram selecionados e catalogados de acordo com o seu tamanho, e foram instrumen-
tados antes de serem contaminados com os patógenos. Foi utilizada a água ozonizada em um grupo e o soro 
fisiológico em outro como solução irrigante. Foi notória a redução dos microrganismos presentes nas amostras 
irrigadas pela água ozonizada, entretanto, após uma semana houve a recontaminação das amostras. 

Ajeti, Pustina-Krasniqi e Apostolska (2018) realizaram uma pesquisa com 40 pacientes de ambos os 
sexos, para desinfecção do canal radicular. Os pesquisadores utilizaram o NaOCl, ozonio gasoso e CHX. Os 
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pacientes foram divididos entre 3 grupos experimentais e um grupo de controle. Nos tres grupos o ozonio gasos 
foi utilizado junto com o NaOCl e a CHX. Foi possível observar que a utilização do ozônio gasoso, combinado 
com 2,5%, NaOCl, tem melhor efeito antibacteriano contra o número de bactérias aeróbias e anaeróbias e co-
lônias de bactérias no canal radicular infectado quando comparado com 0,9% de NaCl e 2% de CHX.

Huth et al. (2009) realizaram o cultivo de cepas bacterianas, inclusive a E. faecalis, durante um período 
de 21 dias. Após a observação criteriosa das cepas, elas foram submetidas ao contato com substâncias irrigado-
ras na endodontia, tais como: NaOCl, CHX, peróxido de hidrogênio e ao ozônio. Os resultados demonstrando 
que o gás ozônio e o ozônio aquoso apresentaram a mesma capacidade bactericida do NaOCl e da CHX.

A pesquisa realizada por Reddy et al. (2013) obteve resultados benéficos empregando a irrigação com 
água ozonizada após a instrumentação mecânica do canal radicular nos elementos dentários que apresentavam 
vitalidade pulpar. Além disso, em dentes não vitais e com presença de lesões no tecido periapical foi feito 
um comparativo entre o óleo de ozônio e a pasta HPG (hidróxido de cálcio + glicerina + paramonoclorofenol 
canforado) como alternativas para medicação intracanal. O óleo de ozônio comprovou sua eficácia contra inú-
meras linhagens bacterianas, incluindo a E. faecalis. 

O estudo publicado por Estrela et al. (2014) preconizou a utilização do hipoclorito de sódio para a de-
sinfecção do sistema de canais radiculares, pois, o resultado antimicrobiano do NaOCl pela exposição direta 
com a bactéria E. faecalis acontece após dois minutos. Entretanto, a cultura positiva de microrganismos logo 
após o contato de outras soluções irrigantes como a água ozonizada, ozônio gasoso e a clorexidina 2% durante 
uma exposição de vinte minutos não conseguiram obter um resultado satisfatório da desinfecção dos canais 
radiculares. 

Hubbezoglu et al. (2014) realizaram uma análise comparativa entre as propriedades antimicrobianas do 
NaOCl 5,25% e do ozônio aquoso nos canais radiculares infectados pela bactéria E. faecalis. No estudo foram 
utilizadas as duas soluções irrigantes com a técnica manual, ou seja, utilizando o conjunto seringa e agulha e 
com agitação ultrassônica. Os resultados foram positivos para a diminuição e capacidade de desinfecção do 
ozônio aquoso com a técnica manual e com agitação ultrassônica, reduzindo significantemente a E. faecalis 
no sistema de canais radiculares. O NaOCl 5,25% demonstrou-se ser mais eficaz no tratamento endodôntico 
contra o microrganismo E. faecalis. 

Figura 1- Ozônio Aquoso com Técnica Ultrassônica

Fonte: Hubbezoglu et al. (2014).

Segundo Haubert et al. (2024), a desvantagem que pode ser apontada, em relação ao ozônio aquoso, é a 
concentração instável que o mesmo pode apresentar ao longo do tempo, sendo assim, no que se refere a vida 
útil , esta é considerada curta e é necessário usá-lo logo após a sua obtenção, através do gerador de ozônio. 
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Em adição, a ozonioterapia, apesar de demonstrar alto potencial na redução da carga bacteriana nos canais 
radiculares infectados, não substitui as técnicas convencionais que utilizam o NaOCl como solução irrigado-
ra. O NaOCl ainda é classificado como o irrigante mais utilizado na endodontia. O estudo demonstrou que a 
ozonioterapia pode gerar uma significativa redução antimicrobiana durante o preparo químico-mecânico do 
sistema de canais radiculares, mas ainda não há um protocolo estabelecido para seu uso, e sua eficácia depende 
de variáveis como tempo de aplicação e concentração do ozônio 

METODOLOGIA 

O Estudo em questão foi submetido e aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa. O link do questionário 
foi enviado pela internet por meio de e-mail ou Whatapp para os profissionais, as respostas foram organizadas 
e formuladas em gráficos com os respectivos resultados obtidos. 

Os Cirurgiões dentistas ponderaram seus conhecimentos acerca da ozonioterapia e sua aplicabilidades no 
tratamento dos canais radiculares por meio de um questionário com perguntas abertas e fechadas (Apêndice 
A) na plataforma Google Forms. Desse modo, a análise foi realizada partir de um questionário de natureza 
exploratória, haja vista que o método de pesquisa é qualitativo. A participação dos profissionais na pesquisa foi 
mediante a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) presente no início do questio-
nário. De acordo com o ofício n 2/ 2021/ CONEP/ SECNS/MS, item 2.5. Após ter lido e entendido as informa-
ções contidas neste documento, caso, concordem em participar, foi considerado anuência da sua participação 
voluntária na pesquisa, as respostas realizadas neste questionário

O TCLE incluiu os riscos e benefícios para os respondentes. Os participantes deste questionário podem 
obter como risco a possibilidade de constrangimento ao responder o questionário, medo de não saber responder 
ou de ser identificado, estresse, cansaço ou vergonha ao responder às perguntas. E podem obter como benefí-
cios contribuições atuais ou potenciais pesquisas para o ser humano, comunidade na qual está inserido e para a 
sociedade, possibilitando a promoção de qualidade de saúde e a ajuda na confecção de um novo protocolo de 
uso da ozonoterapia em endodontia.

Como medidas protetivas dos riscos, em relação à possível quebra de confidencialidade, não será relatado 
qualquer tipo de informação que possa ser possível a identificação da paciente, tais como, nome, codinome, 
registros individuais, informações postais, número de telefone e endereços eletrônico

A documentação dos participantes foi o número de registro no Conselho Federal de Odontologia. O ques-
tionário foi composto por sete perguntas relacionadas a utilização da ozonioterapia no tratamento dos canais 
radiculares, as respostas foram simplificadas, os profissionais poderiam responder sim ou não, e teve uma 
resposta em texto para os profissionais aptos a responderem. 

Para a análise bibliográfica foram dispostos os dados presentes nas plataformas Scielo e Pubmed, também 
foi utilizado livros publicados que dissertam sobre o tratamento dos canais radiculares, soluções irrigantes e 
microbiologia.

RESULTADOS

Os resultados basearam–se na análise das respostas do questionário, que alcançou 20 pessoas. De acordo 
com o gráfico 1, podemos observar que 65% dos cirurgiões-dentistas que responderam o questionário são 
endodontistas, 10% são implantodontistas, 10% ortodontistas, 5% protesistas, 5% clínicos gerais e 5% endo-
dontista e periodontista. 
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Gráfico 1: Pergunta: “Qual a sua especialidade?”.

Fonte: A autora. 

Gráfico 2: Pergunta: “Quanto tempo você possui de formado?”.

Fonte: A autora. 

Foram alcançados 80% de dentistas formados por mais de 10 anos, 10% por mais de 6-10 anos e 10% de 
1 a 5 anos. 
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Gráfico 3: Pergunta: “Você sabe o que é a ozonioterapia?”. 

Fonte: A autora. 

É possível observar que 100% dos cirurgiões dentistas que participaram da pesquisa sabem o que é a 
ozonioterapia. 

Gráfico 4: Pergunta: “Você sabe a aplicabilidade da ozonioterapia na Endodontia?”.

Fonte: A autora. 

Foi obtido como resultado que 50% dos participantes da pesquisa sabem a aplicabilidade da ozonioterapia 
no tratamento do sistema de canais radiculares e 50% não possui esse conhecimento. 
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Gráfico 5: Pergunta: “Você já utilizou a técnica da ozonioterapia durante o tratamento endodôntico?”

Fonte: A autora. 

A análise demonstra que 100% dos participantes da pesquisa nunca utilizaram a técnica da ozonioterapia 
aplicada ao tratamento endodôntico. 

DISCUSSÃO

A ozonioterapia foi aprovada e regulamentada pelas entidades governamentais como o CFO (2015) na 
resolução 166/2015. Ademais, o SENADO FEDERAL (2017) também ratificou a autorização da indicação da 
ozonioterapia. A ANVISA (2023) através da LEI N 14.648 permitiu a utilização da técnica em todo o território 
brasileiro. Entretanto, neste trabalho, ficou comprovado que apesar do fato da ozonioterapia ser regulamentada 
por lei nenhum dos participantes da pesquisa já utilizam a técnica na sua prática odontológica. 

A ozonioterapia, conceituada como uma técnica que utiliza o gás ozônio junto com o gás oxigênio para 
fins medicinais e odontológicos é uma terapia alternativa e complementar para a endodontia. De acordo com 
os autores citados, essa técnica pode ser empregada durante o preparo químico-mecanico do sistema de canais 
radiculares, como medicação intracanal e irrigante, nas formas oleosa, gasosa e aquosa. Neste trabalho, 5% dos 
respondentes são clínicos gerais, 70% endodontistas, 10% implantodontistas, 10% ortodontistas e 5% prote-
sistas. Apesar de todos os respondentes serem especialistas e o CFO permitir o uso da ozonioterapia nas áreas 
da dentística, implantodontia, cirurgia bucomaxilofacial, endodontia, dentre outras, e a maioria possuir uma 
media de mais de 10 anos de formação, nenhum deles já utilizou a técnica da ozonioterapia. Por outro lado, 
todos os participantes da pesquisa conhecem o conceito e 50% possuem o conhecimento da aplicabilidade da 
técnica na endodontia. 

Ajeti; Pustina-Krasnlql e Apostolka (2018) confirmaram que apesar de o NaOCl ser atualmente o irrigan-
te mais utilizado na endodontia, ele apresenta diversos pontos negativos como alto potencial alergênico. Em 
adição, Anand et al. (2015) comprovaram que a CHX é o irrigante utilizado em pacientes que são alérgicos ao 
NaOCl. Desse modo, Manjunath, Singla e Singh (2015) e Meccatti et al. (2023) classificaram a utilização do 
ozônio como uma alternativa para pacientes alérgicos ao NaOCl ,visto que, ele foi classificado como atóxico 
para os seres humanos, além de possuir diversas propriedades anti-inflamatórias e imunomoduladoras nos 
tecidos periapicais que os outros irrigantes citados não possuem. 
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Huth et al. (2009) comprovaram na sua pesquisa que o ozônio aquoso e gasoso em concentrações eleva-
das teve a capacidade de agir contra os patógenos citados como a C. albicans e E. faecalis. Em adição, Cardoso 
et al. (2008) também validaram a capacidade antimicrobiana do ozonio durante a descontaminação do canal 
radicular com o uso da água ozonizada durante a irrigação do canal. Em sua revisão de literatura, Paixão et 
al (2021) ratificaram que a água ozonizada utilizada como agente irrigante possui o potencial para reduzir a 
presença da C. albicans e E. faecalis nos condutos radiculares.

Delmiro; De Oliveira e Amorim (2021) descreveram que o óleo ozonizado apresenta notória ação anti-
microbiana quando utilizado como medicação intracanal. Reddy et al. (2013) também obtiveram resultados 
promissores a respeito da utilização do óleo ozonizado como medicação intracanal. O óleo apresentou eficácia 
contra diversas cepas bacterianas e contra a E. faecalis. Na pesquisa o óleo ozonizado também foi comparado 
com a pasta HPG, atualmente a medicação intracanal mais utilizada na endodontia, e o óleo apresentou eficácia 
semelhante na desinfecção do conduto. Além disso, os autores demonstraram que o ozônio apresenta eficácia 
contra colônias resistentes de vírus, bactérias, fungos e protozoários. Essa ação degradativa de agentes nocivos 
à saúde é restrita, não agindo contra células fisiológicas do corpo humano. Em adição, Paixão et al. (2021) 
evidenciaram que o óleo ozonizado como medicação intracanl em alguns casos possui a propriedade bacte-
ricida mais elevada que o NaOCl e o peróxido de sódio. Apesar da utilização do óleo ozonizado apresentar 
diversos benefícios para a terapia endodôntica e eficácia semelhante a uma solução química já consolidada na 
endodontia, apenas 50% dos participantes da pesquisa reconhecem a utilização da técnica da ozonioterapia na 
endodontia, de acordo com a pergunta 4 do questionário.

Hubbezoglu et al. (2014) demostraram em sua pesquisa que o grupo de estudo que utilizou o ozônio 
aquoso em sua maior concentração com a técnica manual não obteve a diminuição satisfatória da concentração 
da bactéria E. faecalis nos condutos radiculares, porém, o grupo que utilizou a mesma concentração com a 
técnica ultrassônica obteve resultados próximos a irrigação com o NaOCl, que é atualmente o irrigante padrão 
ouro utilizado na terapia endodôntica. Entretanto, Estrela et al. (2014) também compararam a ação antimicro-
biana do NaOCl, CHX, água ozonizada e ozônio gasoso e constataram que o NaOCl é mais nocivo a bactérias 
como a E. faecalis do que os outros irrigantes utilizados na pesquisa. Em consonância, Haubert et al. (2024) 
em um estudo recente mostraram que a utilização da técnica da ozonioterapia ainda não é capaz de substituir 
o uso do NaOCl como irrigante, apesar de possuir propriedades antimicrobianas a técnica ainda não é consoli-
dada na odontologia, o que foi de encontro a pergunta 5 presente no questionário.

Sendo assim, neste trabalho, após a análise bibliográfica presente na literatura vigente e dos dados obti-
dos através da pesquisa on-line com 20 participantes, ficou evidente que a ozonioterapia ainda é uma técnica 
recente, haja vista que nenhum dos respondentes da pesquisa já aderiu a técnica. Porém, a maioria dos estudos 
coletados mostram que é uma técnica promissora capaz de agir contra as bactérias mais persistentes que aco-
metem os condutos radiculares e que pode ser associada a outras técnicas já consolidadas na endodontia. 

CONCLUSÃO

Entende-se, portanto, que a ozonioterapia é uma técnica inovadora para a desinfecção do sistema de ca-
nais radiculares e que apresentou eficácia satisfatória para a redução significativa de bactérias presentes nos 
condutos radiculares diante dos achados bibliográficos expostos. Ademais, a legislação brasileira mostra-se 
favorável a aplicabilidade da técnica pelos cirurgiões dentistas e respalda seu uso na prática odontológica. Na 
endodontia a técnica pode ser empregada como irrigante durante o preparo químico-mecânico do sistema de 
canais radiculares, que consiste na limpeza química e manual dos condutos e como medicação intracanal entre 
as sessões do tratamento.
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Em consonância, os dados obtidos na pesquisa mostram que a técnica ainda é pouco difundida na odon-
tologia, incluindo os especialistas em endodontia que participaram da pesquisa, nunca utilizaram a técnica 
durante a terapia endodôntica. Desse modo, é imprescindível que sejam feitos novas pesquisas e estudos sobre 
a técnica da ozonioterapia, seus benefícios e sua aplicabilidade na endodontia, haja visto que todos os estudos 
presentes neste trabalho descreveram pesquisas realizadas in vitro. 
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APÊNDICE A - QUESTIONÁRIO OZONIOTERAPIA 

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO 

Título da pesquisa: A Utilização da Ozonioterapia na Endodontia.
Você está sendo convidado (a) como voluntário (a) para responder a pesquisa intitulada: A utilização da 

Ozonioterapia na Endodontia. Esta pesquisa é conduzida pelas pesquisadoras: Giovana Branco do Vale e Si-
mone Soares Marques Paiva.

Liberdade de participação: Antes de consentir com a sua participação nesta pesquisa, é importante e 
necessário que você leia atentamente as informações abaixo. Neste documento, estão os esclarecimentos sobre 
os objetivos, os benefícios, os riscos, os desconfortos e os procedimentos deste estudo. Esclarece-se também o 
seu direito de interromper a sua participação no estudo a qualquer momento. 

Objetivo: Este questionário possuiu perguntas abertas e fechadas para que os dentistas possam responder, 
visando obter informações relevantes sobre a utilização da ozonioterapia na Endodontia, para assim, elaborar 
um trabalho com objetivo de disponibilizar o emprego da técnica e sua funcionalidade. 

Riscos: Os participantes deste questionário podem obter como risco a possibilidade de constrangimento 
ao responder o questionário, medo de não saber responder ou de ser identificado, estresse, cansaço ou vergonha 
ao responder às perguntas.

Medidas protetivas dos riscos: Em relação à possível quebra de confidencialidade, não será relatado 
qualquer tipo de informação que possa ser possível a identificação da paciente, tais como, nome, codinome, 
registros individuais, informações postais, número de telefone e endereços eletrônicos.

Benefícios: E podem obter como benefícios contribuições atuais ou potencias pesquisas para o ser huma-
no, comunidade na qual está inserido e para a sociedade, possibilitando a promoção de qualidade de saúde e a 
ajuda na confecção de um novo protocolo de uso da ozonoterapia em endodontia.

Sigilo de identidade:  Declaro que as informações obtidas nesta pesquisa não serão associadas à identi-
dade de nenhum dos participantes, respeitando, portanto, o seu anonimato. Dentro dos limites da lei, os dados 
serão mantidos em total sigilo. Sendo assim, suas respostas e dados pessoais serão guardados de forma con-
fidencial e seu nome não aparecerá durante a pesquisa, nem quando os resultados forem apresentados. Essas 
informações serão utilizadas apenas para fins científicos em publicações de revistas, canais de eventos e con-
gressos, desde que não relevada a identidade dos participantes. Além disso, as informações coletadas serão de 
responsabilidade dos pesquisadores. 

 Não será cobrado qualquer tipo de taxa ou pagamento de qualquer natureza para suprir os custos do pro-
jeto, assim como os participantes não receberão qualquer tipo de pagamento, justificando o caráter voluntário 
da pesquisa. 

O contato com as pesquisadoras poderá ser feito com Giovana Branco do Vale (24) 999970795 ou Si-
mone Soares Marques Paiva (21) 970221989. Em caso de dúvidas quanto aos seus direitos como participante 
da pesquisa, você deverá ligar para o Comitê de Ética em Pesquisa do Centro Universitário Serra dos Órgãos- 
UNIFESO, situado na Avenida Alberto Torres, nº 111. CEP: 25976345. Alto – Teresópolis-RJ, telefone (21) 
2641-7088. 

 De acordo com o ofício n 2/ 2021/ CONEP/ SECNS/MS , item 2.5 , após ler e entender as informações 
contidas neste documento, caso, concorde em participar, será considerado anuência da sua participação volun-
tária na pesquisa, as respostas realizadas neste questionário.
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ANEXO A – APROVAÇÃO DO COMITÊ DE ÉTICA 
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