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RESUMO 
O tratamento endodôntico nos casos de necropulpectomia tem como objetivo principal eliminar os mi-
crorganismos do sistema de canais radiculares (SCR). Complexidade anatômica e resistência bacteri-
ana são grandes desafios durante o tratamento endodôntico e por isso buscamos maneiras adicionais 
de potencializar a desinfecção do SCR. Com o advento dos lasers e LEDs uma nova modalidade tera-
pêutica surgiu chamada terapia fotodinâmica (TFD). A TFD consiste em uma reação físico-química que 
resulta em morte celular por oxirredução, podendo assim ser utilizada no tratamento endodôntico. A 
TFD baseia-se em processos químicos, físicos e biológicos, que ocorrem quando ativa-se um fotos-
sensibilizador (FS) por meio do Laser ou Led, para destruir a célula-alvo. Fortes evidências comprova-
ram a redução microbiana na Endodontia pela TFD, que potencializa a ação do preparo biomecânico e 
da medicação intracanal. O objetivo deste trabalho foi por meio de uma revisão bibliográfica estabelecer 
qual o estado atual da literatura correlata a respeito da modalidade terapia fotodinâmica e sua relação 
com a Endodontia. Com base nos dados coletados nessa revisão de literatura foi possível concluir que 
a terapia fotodinâmica pode ser utilizada durante o tratamento endodôntico para a potencialização da 
descontaminação do SCR. Todavia seu uso fica restrito às necropulpectomias e não dispensa a utili-
zação de medicação intracanal de demora, atuando assim como coadjuvante. 
 
PALAVRAS-CHAVE: fotoquimioterapia, terapia fotodinâmica, endodontia. 

 
 
1 INTRODUÇÃO 
 

O tratamento endodôntico se trata 
de quando há uma inflamação interna no 
dente (com localização específica na 
polpa) sendo sua importância de ex-
tremo valor (FIMPLE, 2008; FOSCHI, 
2007). O tratamento começa a ser reali-
zado quando há a presença de bacté-
rias, quando as mesmas entram em con-
tato com a parte vascularizada do dente 
(polpa) causando uma série de compli-
cações (FONSECA, 2008). As limas são 
utilizadas no tratamento e no preparo de 
canais, o primeiro passo é feito a remo-
ção da polpa do dente, em seguida com 
toda a polpa removida, a câmara pulpar 
e os canais radiculares são limpos, ras-
pados e esvaziados, e por fim são pre-
enchidos com um material obturador 

chamado de cimento odontológico 
(FOSCHI, 2007). As etapas e materiais 
utilizados são essenciais no tratamento, 
porém, mesmo com a limpeza e uso dos 
materiais, o canal não fica totalmente 
limpo (FIMPLE, 2008). 

Com o advento do laser e do LED, 
inovações ocorreram para os tratamen-
tos da área da saúde, como por exem-
plo, a terapia fotodinâmica. Esta terapia 
associada aos fotossensibilizadores 
(FS) ativado por Laser ou Led promovem 
uma destruição seletiva de um tecido em 
um local específico (célula-alvo). Na en-
dodontia, a TFD é usada como uma mo-
dalidade terapêutica coadjuvante e ino-
vadora após o preparo biomecânico, a 
fim de potencializar a descontaminação 
do sistema de canais radiculares, princi-
palmente em relação aos MO resistentes 
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ao tratamento endodôntico (GLASS-
MAN, 2011; GARCEZ, 2006). 

A terapia fotodinâmica, conhecida 
como TFD, surgiu como uma terapia pro-
missora antimicrobiana, sabe-se que di-
versos microrganismos podem ser elimi-
nados com esse método (GARCEZ, 
2010). A terapia fotodinâmica envolve 
um fotossensibilizador (corante) e uma 
fonte de luz, e geram substâncias capa-
zes de induzir a morte celular (GARCEZ, 
2010; GEORGE, 2007). O mecanismo 
de ação acontece quando o agente fo-
tossensibilizante absorve os fótons da 
fonte de luz, sendo assim, seus elétrons 
passam para um estado excitado. Vale 
lembrar que, para que a TFD seja efetiva 
na inviabilização de células, a fonte de 
luz deve ser absorvida pelo corante (GE-
ORGE, 2010). 

O mecanismo de ação básico se dá 
quando o FS absorve os fótons da luz ir-
radiada e seus elétrons passam do es-
tado normal para o mais estimulado. Na 
presença de oxigênio, o FS transfere sua 
energia ao substrato. Ao retornar ao seu 
estado normal, forma espécies alta-
mente reativas e de vida curta (oxigênio 
singleto), oxidação de lipídios, aminoáci-
dos e proteínas, que levam nos locais 
específicos a injúrias, como necrose, 
apoptose, inativação dos microrganis-
mos (MO), ou seja, destruição da célula-
alvo (14-19) (GARCEZ, 2008) 

Os aparelhos de laser e LED vêm 
sendo cada vez mais utilizado pelo cirur-
gião-dentista na rotina clínica do consul-
tório. Suas utilidades são inúmeras, po-
dendo ser utilizados em cirurgia, trata-
mentos estéticos na harmonização oro-
facial, promovendo reparação tecidual, 
modulação da inflamação e analgesia, 
dentre outros benefícios. Vários estudos 
também comprovam que o uso da foto-
dinâmica associados ao uso de agentes 
fotossensibilizadores apresentam efeito 
antimicrobiano (GARCEZ, 2010; GE-
ORGE, 2010). Entretanto, é importante 
ressaltar que esse é um dos grandes de-
safios do cirurgião-dentista: o controle 

das infecções de origem odontogênica e 
principalmente as infecções resistentes 
oriundas dos canais radiculares (FOS-
CHI, 2007; GARCEZ, 2008). 

O mais conhecido deles é o azul de 
metileno (AM), cuja máxima absorção 
ocorre em 660nm, ou seja, a TFD com o 
AM deve utilizar fontes de luz emitindo 
fótons na faixa do vermelho visível, como 
os lasers vermelhos de baixa potência e 
os LEDs vermelhos (GARCEZ, 2008; 
GEORGE, 2007). A característica hidro-
fílica do AM, seu baixo peso molecular e 
sua carga positiva permite sua passa-
gem através dos microrganismos, inclu-
sive através dos canais compostos pela 
proteína porina nas membranas exter-
nas de bactérias gram-negativas (GLAS-
SMAN, 2011). Seu caráter catiônico per-
mite que este interaja com grupos aniô-
nicos presentes na superfície das células 
microbianas (GARCEZ, 2008; GE-
ORGE, 2007). Para que este processo 
ocorra de forma efetiva, o clínico deve 
aguardar alguns minutos para realizar a 
irradiação após a inserção do FS. Esse 
tempo é chamado tempo pré-irradiação 
(GEORGE, 2010). Ele garantirá que o 
FS alcançou seu alvo e que as espécies 
reativas de oxigênio serão liberadas no 
sítio desejado. O tempo pré-irradiação 
pode variar. Em casos em que não haja 
fluidos ou exsudatos, três minutos são 
suficientes. Infecções periodontais ou 
fúngicas necessitam de tempo pré-irradi-
ação de 5 e 30 minutos, respectiva-
mente. Vale ressaltar também a impor-
tância no tratamento endodôntico, sendo 
ele bem mais eficaz do que os outros e 
eliminando bactérias, fungos e vírus 
(GLASSMAN, 2011). 

A TFD é utilizada na endodontia 
após a realização do preparo biomecâ-
nico e antes do emprego da medicação 
intracanal (quando o tratamento en-
dodôntico é realizado em duas sessões). 
A TFD também pode ser utilizada após 
realizar o preparo biomecânico e antes 
da obturação dos canais radiculares 
(quando o tratamento endodôntico em 
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sessão única). As duas alternativas de 
TFD, são empregadas para potencializar 
a descontaminação do sistema de ca-
nais radiculares. Estudos comprovam 
que a TFD aumenta a desinfecção do ca-
nal radicular, pois ao contrário dos anti-
bióticos, que possuem uma ação especí-
fica, o oxigênio singleto derivado de uma 
reação fotodinâmica tem um mecanismo 
de ação inespecífico, evitando o desen-
volvimento de resistência microbiana. 

No presente momento, há questio-
namentos que necessitam ser bem elu-
cidados e carecem de evidências cientí-
ficas para o emprego da TFD na En-
dodontia empregando os diferentes FS, 
tornando conveniente a realização desta 
revisão de literatura. Desta forma, o es-
tudo da efetividade do tratamento en-
dodôntico onde foi utilizada a TFD torna 
este trabalho oportuno e de grande rele-
vância científica, a fim de constituir me-
lhores embasamentos científicos do as-
sunto pertinente. 

Objetivou-se por meio de uma revi-
são bibliográfica estabelecer qual o es-
tado atual da literatura correlata a res-
peito da modalidade de terapia fotodinâ-
mica e sua relação com a endodontia. 

O estudo foi baseado na modali-
dade de pesquisa: revisão de literatura, 
logo trata-se de uma ferramenta que pro-
porciona síntese do conhecimento já 
produzido e fornece subsídios para a te-
mática estudada.  

A questão norteadora do estudo foi: 
Quais evidências científicas demons-
tram a influência da terapia fotodinâmica 
na endodontia? Para isso, foram utiliza-
dos como critérios de inclusão: artigos 
completos publicados nos últimos três 
anos e escritos em português e/ou in-
glês. As buscas foram realizadas nas se-
guintes bases de dados: Literatura La-
tino-Americana e do Caribe em Ciências 
da Saúde (LILACS) e Sistema Online de 
Análise e Recuperação de Literatura Mé-
dica (Medical Literature Analysis and Re-
trieval System Online – MEDLINE) por 
meio do Pubmed.  

Para essas buscas foram utilizados 
os seguintes descritores: fotoquimiotera-
pia, terapia fotodinâmica e endodontia, 
photo chemotherapy, photodynamic the-
rapy e endodontics (indexados no Des-
critores em Ciências da Saúde - DeCS). 
As estratégias utilizadas nas buscas fo-
ram elaboradas com base nos descrito-
res utilizando o operador booleano 
“AND” em todas as combinações.  

A primeira seleção de artigos foi 
efetuada por análise dos títulos, a fim de 
verificar a adequação do tema proposto 
e quando a decisão não pode ser to-
mada, a segunda seleção envolveu a lei-
tura dos resumos e analisados os descri-
tores utilizados, por fim, permanecendo 
a dúvida, uma terceira análise completa 
do estudo foi realizada. 
 
2 TERAPIA FOTODINÂMICA 
 

Ao observar as colocações e casos 
clínicos podemos concluir que a TFD 
tem se destacado com uma terapia de 
ação antimicrobiana juntamente com os 
fotossensibilizadores, mas é notório que 
ainda não foi encontrado um fotossensi-
bilizador que é ideal para o tratamento 
quando o mesmo é indispensável para a 
morte microbiana (SOUZA, 2018). 

Garcez (2008) avaliou o efeito da 
TFD em 20 dentes com necrose pulpar e 
doença periapical. Amostras microbia-
nas foram obtidas após o preparo da ca-
vidade de acesso ao canal radicular 
(GARCEZ, 2010). 

Posteriormente, o canal radicular 
foi preparado manualmente como uma 
lima K #35, e então a TFD foi aplicada ao 
final da primeira sessão. Os canais fo-
ram preenchidos com pasta de hidróxido 
de cálcio e os pacientes foram tratado 
uma semana depois. Novas amostras 
microbianas foram obtidas na segunda 
sessão antes e depois da nova aplicação 
de TFD (GARCEZ, 2010). 

Os FSs mais comumente usados 
por variados autores que estudam TFD 
são: azul de metileno (OKAMOTO, 2018; 
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SOUZA, 2018; SHRESTHA 2015), azul 
de toluidina (FONSECA, 2008) e deriva-
dos de PEIce6 (OKAMOTO, 2018; GAR-
CEZ, 2008, 2006). Vários corantes artifi-
ciais e naturais vêm sendo testados 
como fotossensibilizadores em TFD para 
tratar o câncer e reduzir microrganismos 
(SHRESTHA, 2015). Corantes menos 
tóxicos, mais ressonantes com o compri-
mento de onda emitido pelos lasers têm 
se tornado a escolha ideal para alguns 
pesquisadores (OKAMOTO, 2018; 
SHRESTHA, 2015). 

O preparo biomecânico associado 
a irrigação dos canais radiculares tem 
por função limpar e modelar o sistema de 
canais radiculares, tornando o ambiente 
da cavidade pulpar descontaminado e 
propício para receber a obturação dos 
canais radiculares. Entretanto, algumas 
regiões podem ficar inacessíveis ao pre-
paro biomecânico pela complexidade da 
anatomia do sistema de canais radicula-
res. Logo, o emprego de uma medicação 
intracanal de hidróxido de cálcio potenci-
aliza a redução dos microrganismos e 
seus produtos tóxicos no sistema de ca-
nais radiculares. Contudo, mesmo com o 
avanço das tecnologias na Endodontia, 
microrganismos podem sobreviver a 
esta terapêutica sendo, portanto, res-
ponsáveis pela manutenção da infecção 
endodôntica e insucessos. Assim, justi-
fica-se a constante investigação cientí-
fica de estratégias terapêuticas no com-
bate às infecções endodônticas (BANCI, 
2020; OKAMOTO, 2018). 

Inúmeros relatórios clínicos que re-
comendam que os fotossensibilizadores 
sejam eficazes contra algumas espécies 
bacterianas que resistem aos antibióti-
cos e conseguem vir a atuar mais veloz 
que os atuais desinfetantes usados na 
TFD. Os fotossensibilizantes têm sua 
concentração que influencia na capaci-
dade antimicrobiana e dependendo de 
certos aspectos como do tipo bacteriano 
(GARCEZ, 2006). 

Em suma foi concluído que a eficá-
cia do azul de metileno com a TFD pode 

ser caracterizado com um coadjuvante 
no tratamento endodôntico convencional 
com resultados promissores chegando a 
cerca de 80% da redução das bactérias 
localizadas nos dentes (BANCI, 2020; 
GARCEZ, 2008; FOSCHI, 2007). 
 
3 CONSIDERAÇÕES FINAIS 
 

Com base nos dados coletados 
nessa revisão de literatura foi possível 
concluir que a terapia fotodinâmica pode 
ser utilizada durante o tratamento en-
dodôntico para a potencialização da des-
contaminação do SCR. Todavia seu uso 
fica restrito às necropulpectomias e não 
dispensa a utilização de medicação in-
tracanal de demora, atuando assim 
como coadjuvante. 
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