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Abstract— Uma das causas de insucesso na terapia endodôntica é a 

presença intracanal de bactérias que tem a capacidade de formar 

biofilme e colonizar estruturas anatômicas de difícil acesso. A terapia 

fotodinâmica antimicrobiana é uma estratégia, de forma coadjuvante, 

que visa a maior redução da microbiota patogênica, levando à morte 

celular, devido a formação de espécies reativas de oxigênio, alcançando 

até mesmo, as bactérias resistentes. O presente estudo realizou uma 

revisão de literatura, com objetivo de avaliar os efeitos da terapia 

fotodinâmica antimicrobiana na desinfecção dos canais radiculares. Para 

isso, foram realizadas buscas nas seguintes bases de dados: Pubmed, 

Google Scholar e Journal of Endodontics onde foram encontrados um 

total de 129 trabalhos baseados nas palavras-chave, e destes apenas 17 

foram selecionados após os métodos de inclusão e exclusão. Os artigos 

incluídos na pesquisa se apresentam no período 2008 a 2022 em dois 

idiomas (português e inglês). Pode-se concluir que a utilização da terapia 

fotodinâmica antimicrobiana reduz significativamente o número de 

microrganismos intracanais, com índices de sucesso acima de 90%. 

 
 

I. INTRODUÇÃO 

O insucesso na endodontia, na maioria das vezes, está 

relacionado à complexidade anatômica, onde não é possível 

a atuação de instrumentação ou irrigação para desinfecção 

do canal radicular. Mesmo quando bem executada, esta 

instrumentação não garante inativação dos microrganismos 

ou sua completa remoção. (Fonseca et al., 2008) 

Dentre os microrganismos encontrados, a bactéria 

Enterococcus faecalis, é o principal agente na etiopatogenia 

das infecções endodônticas, esta pode ser considerada uma 

bactéria persistente, capaz de sobreviver por um longo 

tempo em ambientes sem nutrientes, sendo também apta 

para resistir a várias diversidades, como altas concentrações 

de sódio, pH alcalino extremo, sais biliares, detergentes, 

metais pesados, etanol e temperaturas elevadas. (Bolhari et 

al., 2018) 



 

 

Uma das formas capazes de causar redução nos 

microrganismos mencionados acimas além da terapia 

endodôntica convencional é a Terapia fotodinâmica 

antimicrobiana (aPDT) que apresenta três componentes 

para seu sucesso, sendo eles um fotossensibilizador, luz em 

um comprimento de onda adequado e oxigênio molecular 

(Cieplik et al., 2014) 

A terapia fotodinâmica antimicrobiana consiste na 

diminuição de bactérias, em que um agente 

fotossensibilizador através da aplicação de uma luz 

proveniente de um laser, na presença de oxigênio faz com 

que forme oxigênio singleto e radicais livres que são 

espécies toxicas de oxigênio, que posteriormente 

desencadeia reações de oxidação/redução fazendo com que 

ocorra a neutralização de bactérias resultando na morte de 

microrganismos. (Souza et al., 2017) 

O tipo de laser comumente utilizado na terapia 

fotodinâmica antimicrobiana é o Laser de baixa potência, no 

comprimento de onda vermelho, que são indicados 

principalmente por sua monocromacidade e podem também 

ser facilmente acoplados em uma única fibra óptica e 

montados em diferentes dispositivos de distribuição de luz 

fazendo com que seja de fácil manuseio (Cieplik et 

al.,2018). Vale ressaltar também que a escolha deste laser 

para a endodontia se deve ao fato de proporcionar uma 

aceleração no reparo dos tecidos periapicais e a redução do 

desconforto após instrumentação. (Arneiro et al., 2014) 

Desta forma, o trabalho tem como objetivo avaliar os 

efeitos da terapia fotodinâmica antimicrobiana na 

desinfecção dos canais radiculares. 

 

II. METODOLOGIA 

Para o desenvolvimento do trabalho foi realizada uma 

revisão bibliográfica tendo como bases de dados utilizados 

o Pubmed, Google Scholar e Journal of Endodontics. Os 

artigos e teses se apresentam nas línguas portuguesa e 

inglesa produzidos no período de 2008 a 2022, sendo eles 

na forma de casos clínicos, pesquisas em humanos, revisão 

de literatura, revisão sistemática e estudos randomizados. 

As palavras-chaves utilizadas foram: antimicrobianos, 

endodontia, humanos, fotoquimioterapia, tratamento do 

canal radicular (Anti-infective agents, Endodontics, 

humans, photochemotherapy, Root canal therapy).  

Para a realização das pesquisas nas bases de dados, 

foram colocadas as palavras-chave na respectiva ordem 

apresentada acima juntamente com o operador booleano 

“AND” na área de buscas avançadas de cada plataforma. 

Foram utilizados ao todo 17 trabalhos. 

Como métodos de inclusão e exclusão foram analisados 

os títulos e resumos, sendo descartados trabalhos que não se 

relacionavam profundamente com o tema proposto ou que 

não apresentavam pelo menos uma palavra-chave. Foram 

excluídos também publicações em duplicidade nas 

plataformas.  

 

III. RESULTADOS 

Os cruzamentos dos descritores permitiram a obtenção 

de um total de 129 artigos encontrados nas bases de dados, 

sendo 76 no PubMed, 14 no Journal of endodontics e 39 no 

Google Acadêmico. Destes, foram incluídos 17 artigos no 

presente estudo. 

Na triagem inicial foi realizado a pesquisa no Google 

Acadêmico, onde foram alcançados 39 artigos, no entanto, 

após avaliar os métodos de inclusão e exclusão, somente 1 

foi selecionado. Em seguida a base de dados utilizada foi o 

PubMed, em que foram encontrados 76 artigos que 

primeiramente foram avaliados baseados na leitura dos 

títulos e resumos, que posteriormente foram descartados  

aqueles que apresentavam duplicidade e/ou irrelevância 

para o tema em destaque. A triagem final foi realizada 

através da leitura criteriosa dos textos, sendo selecionados 

15 artigos que dissertaram sobre o tema proposto. Na 

plataforma Journal of endodontic inicialmente foram 

encontrados 14 artigos, em que 1 foi selecionado e 13 foram 

descartados por não se relacionar com  o tema proposto. 

 

IV. DISCUSSÃO 

O tratamento endodôntico pode ocorrer quando há a 

presença de microrganismos e tecidos contaminados no 

conduto radicular, onde essa desinfecção ocorre pela 

limpeza, modelagem e selamento do sistema do conduto. 

No entanto, pode ter seu sucesso prejudicado por diversos 

fatores como a complexidade anatômica dental e bactérias 

resistentes. (Tavares et al., 2020) 

Essa terapêutica só pode ser considerada concluído 

satisfatoriamente, se for realizada uma boa instrumentação 

e a restauração definitiva do dente tratado, mas de acordo 

com Amaral et al. (2019) a maioria das falhas terapêuticas 

está associada à persistência de microrganismos capazes de 

sobreviver ao preparo químico-mecânico e/ou medicação 

intracanal, onde este preparo consiste em utilizar limas e 

soluções irrigadores. 

Dada esta informação, vale ressaltar que um problema 

que ainda acomete muitos cirurgiões dentistas é o insucesso 

do tratamento endodôntico, na sua maior parte por uma má 

instrumentação químico-mecânica do conduto, ocasionando 

assim em resíduos de microrganismos e tecidos 

contaminados que posteriormente podem agravar o 

problema de canal para algo que provoque mais dor e 

desconforto ao paciente (Siqueira & Rôças, 2008). 

Atualmente existem pesquisas utilizando a terapia 

fotodinâmica antimicrobiana com o intuito de ajudar na 



 

 

paralisação desses microrganismos e gerar um maior 

sucesso nesse tratamento.  

A Terapia fotodinâmica antimicrobiana tem como 

princípio a inativação de microrganismos, moléculas e 

células através da luz utilizando o laser que após a aplicação 

de um fotossensibilizador ativado pela mesma, ele gera uma 

formação de oxigênio e radicais livres que são capazes de 

atingir e causar danos irreversíveis às moléculas 

bacterianas. (Vendramini et al., 2020) 

Alguns corantes classificados como 

fotossensibilizadores para a realização da terapia 

fotodinâmica antimicrobiana são o azul de toluidina, 

fenotiazinas (compostos sintéticos não porfirinos), 

curcumina e o azul de metileno sendo estes dois últimos os 

mais utilizados nas pesquisas  referente a este tema na 

endodontia, devido baixa toxicidade e boa interação com a 

luz vermelha (Plotino, Grande & Mercade, 2019) 

Para ativar os fotossensibilizadores são utilizadas fibras 

ópticas acopladas aos lasers onde um dos mais empregados 

é o laser de diodo em que devido ao seu espectro de luz, 

pode promover uma melhor absorção pela água nos tecidos 

dentários, fornecendo assim uma capacidade elevada de 

penetração da luz do laser no interior da dentina, tendo ainda 

como maior foco os túbulos dentinários para alvo os 

microrganismo. (Sarda et al.,2019) 

Antes da administração do laser se faz necessário de 

maneira pregressa a aplicação do fotossensibilizador por um 

tempo pré-determinado, onde na maioria dos casos se 

apresenta entre 3 e 5 minutos . Esse tempo antecessor ao 

laser se denomina tempo de pré-irrradiação em que o 

fotossensibilizador é aplicado durante um intervalo para 

permitir que ele penetre e tenha sua passagem entre os 

microrganismos que são o ponto alvo para eliminação na 

terapia fotodinâmica antimicrobiana (Eduardo et al., 2015) 

Em um estudo microbiológico clinico  e molecular 

proposto por da Silva et al. (2018) foram selecionados 

pacientes que apresentavam canal único, polpa necrótica e 

outras características, foi utilizado parâmetro para aplicação 

do laser semelhante a utilizada por alguns pesquisadores para 

aPDT, porém não igual, em que foi empregado azul de 

metileno por 5 min (tempo pré-irrradiação) em um 

comprimento de onda de 660 nm com potência de saída de 

100 mW, energia de saída de 4 J e tempo de exposição de 40 

s. Foi obtido sucesso na pesquisa sendo citado no trabalho 

que essa técnica pode causar uma redução de 91,3% da carga 

bacteriana. 

Em um relato de caso descrito por Tavares et al. (2020) 

o fotossensibilizador empregado foi o azul de metileno a 

0,005%, inserido no conduto radicular o deixando agir por 5 

minutos (tempo pré-irrradiação) antes da ativação por laser  

utilizando o seguintes parâmetros: 100 mW, energia de 9 J, 

emissão contínua, comprimento de onda de 660 nm e 90 s. 

Para ele a aplicação da terapia fotodinâmica antimicrobiana 

em conjunto com o tratamento endodôntico convencional 

teve um valor primordial para o sucesso da terapêutica. 

Anteriormente em um estudo in vitro onde foi comparado 

a PDT de forma isolada e a PDT juntamente com o 

tratamento de canal convencional constatou-se que a 

aplicação de um agende fotossensibilizador de maneira 

isolada sem a emprego prévio de instrumentação químico-

mecânica não traz benefícios ou altera positivamente na 

redução da carga bacteriana, já o segundo grupo teve mais  

sucesso na redução da atividade antimicrobiana contra 

Enterococcus faecalis lançando mão das duas técnicas, visto 

que o protocolo utilizado da terapia fotodinâmica foi a 

aplicação do azul de metileno em que permaneceu no canal 

radicular durante aproximadamente 5 min (tempo pré-

irradiação) que posteriormente utilizou-se o laser de baixa 

intensidade com auxílio de uma fibra intracanal em uma 

potência de 100 mW, emissão contínua, comprimento de 

onda de 660-690 nm, onde os canais foram irradiados por 

90s, entregando uma dose total de 9J. (Souza et al., 2018) 

De acordo com o trabalho de Sarda et al. (2019) foi 

relatado que após a aplicação de azul de metileno que é o 

fotossensibilizador mais comumente utilizado e aplicação de 

laser de diodo subsequentemente resultou-se na redução de 

97% de células viáveis, enquanto no estudo in vitro realizado 

por Bumb et al. (2014) o grupo terapia fotodinâmica 

antimicrobiana, foi submetido ao laser de diodo com 

comprimento de onda de 910 nm com potência de 1W 

posteriormente a aplicação de azul de metileno, onde foi 

possível observar um corte de 96,70% da carga bacteriana.  

Quando se comparado a pesquisa de Afkhami et al. 

(2017) pode-se notar que a alteração do fotossensibilizador 

pode alterar no sucesso da PDT, pois em seu estudo in vitro 

foi utilizado o verde de indocianina (ICG) que tem como 

características baixa toxicidade, alta absorção no espectro do 

infravermelho, eficácia na eliminação de fungos e bactérias 

e acredita-se que o ICG afeta a célula alvo através do efeito 

fototérmico ao invés do fotoquímico e devido ao seu estresse 

oxidativo é capaz de realizar efeito bactericida, porem após  

a aplicação do laser de diodo foi observado uma redução de 

apenas 68% no percentual de redução na contagem de 

colônias, em que foi observado que o fotossensibilizador não 

conseguir penetrar bem na bactéria E. faecalis, podendo 

assim ser considerado um fotossensibilizador mais fraco 

quando se comparado a outros mais utilizados como o azul 

de metileno e azul de toluidina. 

 

V. CONCLUSÃO 

Com o presente estudo pode-se concluir que o laser de 

baixa potência e seu emprego na terapia fotodinâmica 

antimicrobiana juntamente com o tratamento de canal 



 

 

radicular convencional podem trazer benefícios para uma 

boa resolução do tratamento, visto que ajuda reduzir de 

forma significativa bactérias capazes de resistir no interior 

do conduto após instrumentação químico-mecânica 

ressaltando assim seu papel como um coadjuvante na 

endodontia. São necessárias mais pesquisas sobre os 

parâmetros utilizados para estabelecer uma dosimetria 

capaz de erradicar os microrganismos no canal radicular, 

atualmente, de acordo com estudos, essa técnica empregada 

pode obter redução antimicrobiana acima de 90%. 
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