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Endodontic and periodontal applications of ozone therapy

Aplicaciones endodonticas e periodontales de la ozonoterapia
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RESUMO

Objetivo: Realizar uma revisdo narrativa da literatura sobre as aplicagbes do 0zdnio na Odontologia,
enfatizando suas utilizagdes em Endodontia e em Periodontia. Revisédo bibliografica: O ozbnio € um gas
gue apresenta atividade anti-inflamatéria e antimicrobiana. Estd disponivel para aplicagdo como agua
ozonizada, 6leo ozonizado ou o préprio gas. No endodonto, o ozénio realiza desinfeccdo do sistema de
canais radiculares e dos tUbulos dentinarios, promovendo mais altos indices de sucesso do tratamento
endoddéntico. No periodonto, o 0zbnio promove acéo antimicrobiana, desinfetante, curativa e de modulagéo
do processo inflamatério, permitindo melhor reparo tecidual. Consideragdes finais: A ozonioterapia é uma
eficaz terapia complementar em Odontologia, promovendo bons indices de sucesso nos tratamentos
endodénticos e periodontais, com maior efetividade do tratamento odontolégico e subsequente promogao
de qualidade de vida.

Palavras-chave: Ozbénio, Terapias Complementares, Tratamento do Canal Radicular, Bolsa Periodontal.

ABSTRACT

Objective: To carry out a narrative review of the literature on the applications of ozone in Dentistry,
emphasizing its uses in Endodontics and Periodontics. Bibliographic review: Ozone is a gas that has anti-
inflammatory and antimicrobial activity. Ozone is available for application as ozonated water, ozonated oil, or
the gas itself. In endodontics, ozone performs disinfection of the root canal system and dentinal tubules,
promoting higher success rates of endodontic treatment. In the periodontium, ozone promotes antimicrobial,
disinfectant, curative action, and modulation of the inflammatory process, allowing better tissue repair. Final
considerations: Ozone therapy is an effective complementary therapy in Dentistry, promoting good success
rates in endodontic and periodontal treatments, with greater effectiveness of dental treatment and
subsequent promotion of quality of life.

Keywords: Ozone, Complementary Therapies, Root Canal Treatment, Periodontal Pocket.
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RESUMEN

Objetivo: Realizar una revision narrativa de la literatura sobre las aplicaciones del ozono en Odontologia,
enfatizando sus usos en Endodoncia y Periodoncia. Revision bibliogréfica: El ozono es un gas que tiene
actividad antiinflamatoria y antimicrobiana. Esta disponible para su aplicacion como agua ozonizada, aceite
ozonizado o el propio gas. En endodoncia, el ozono realiza la desinfeccién del sistema de conductos
radiculares y tUbulos dentinarios, promoviendo mayores tasas de éxito del tratamiento endodontico. En el
periodonto, el ozono promueve la accién antimicrobiana, desinfectante, curativa y de modulacion del
proceso inflamatorio, permitiendo una mejor reparacion de los tejidos. Consideraciones finales: La
ozonoterapia es una terapia complementaria eficaz en Odontologia, promoviendo buenos indices de éxito
en los tratamientos endodonticos y periodontales, con mayor efectividad del tratamiento odontolégico y
consecuente promocidn de la calidad de vida.

Palabras clave: Ozono, Terapias Complementarias, Tratamiento del Conducto Radicular, Bolsa
Periodontal.

INTRODUCAO

O o0zbnio (O3) foi descoberto pelo Dr. Christian Shonbein, em meados do século XIX e € uma molécula
gue consiste em 3 4tomos de oxigénio em uma estrutura dinamicamente instavel devido a presenca do seu
estado mesomérico (ELVIS AM e EKTA JS, 2011). Decorreu-se de uma descarga elétrica no atomo de
oxigénio e recebeu este nome devido ao seu odor de acordo com a palavra de origem grega “Ozein” que
significa “aquilo que cheira” (SUSHMA DAS, 2011).

Essa estrutura tem sido usada com sucesso na medicina, ha mais de 100 anos, por conta das suas
propriedades microbioldgicas e os seus efeitos bactericidas, virucidas e fungicidas (SAGLAM E, et al., 2020)
séo baseados no forte efeito de oxidacdo com a formacéo de radicais livres, assim como, a destruicdo direta
de quase todos os microrganismos (STUBINGER E, et al., 2006).

O Conselho Federal de Odontologia (CFO) deu como valido por meio da resolucao N° 166/2015 o uso da
ozonioterapia como terapia complementar no tratamento odontolégico (BRASIL, 2015). As terapias
complementares sdo préaticas em salde cujo objetivo é prevenir agravos a saude ou trata-los. Elas séo
condutas reconhecidas pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) e se baseiam usualmente em
conhecimentos arraigados na tradicdo cultural de populacdes tradicionais, podendo ser utilizadas de forma
integrada com as ciéncias da saude convencionais (MENDES DS, et al., 2019). Esse tratamento tem como
beneficios importante as a¢fes analgésica, anti-inflamatéria, antimicrobiana e imunoestimulante (NIMER
HYY, 2018) e vale ressaltar que é disponibilizado gratuitamente pelo Sistema Unico de Salde (SUS).

As suas vias classicas de uso dentro da Odontologia sdo a aplicacéo de gés diretamente nos tecidos, a
agua ozonizada ou o 6leo ozonizado (NAIK SV, et al., 2016). O primeiro cirurgido-dentista a utilizar ozénio
foi Edward Fisch, aplicando-o em 1950 em forma de &gua ozonizada para ter acdo antisséptica ao realizar
cirurgias orais (STUBINGER E, et al., 2006).

A ozonioterapia pode ser empregada em diversas praticas odontolégicas como: tratamento de caries
(Dentistica), prevencao e tratamento de quadros inflamatérios/infecciosos (Periodontia), auxilio no processo
de reparacao tecidual (Cirurgia), potencializacdo da fase de desinfeccdo do sistema de canais radiculares
(Endodontia), tratamento de infec¢bes agudas e cronicas, entre outros (BEARZATTO A, et al., 2003; SUH
Y, et al, 2019). No entanto, o uso desse tratamento, assim como qualquer outro, possui suas
contraindicagfes, sé@o elas: inalagdo prolongada, gravidez, anemia severa e infarto no miocéardio recente
(SUSHMA DAS, 2011).

Diante do exposto, o objetivo deste estudo € realizar uma revisao integrativa de literatura sobre o uso da

Ozonioterapia na Odontologia, enfatizando sua atividade antimicrobiana aplicada a Endodontia e a
Periodontia.
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REVISAO BIBLIOGRAFICA

O gas ozonio foi descoberto pelo pesquisador Christian Shonbein por volta do ano de 1840 e nomeado
por conta de seu odor com a palavra grega “Ozein” que significa “aquilo que cheira” (SUSHMA DAS, 2011)
e desde entdo tem provado sua eficacia em diversas areas da odontologia.

A ozonioterapia conhecida atualmente pode ser empregada por meio do 6leo ozonizado, agua ozonizada
ou o proprio gas (ISAAC AV, et al., 2015; NAIK SV, et al., 2016). Todas as trés formas de uso beneficiam os
tratamentos odontologicos de iniUmeras maneiras como, por exemplo, proporcionando um aumento na
liberagdo de 6xido nitrico, que € como um regulador de pressédo sanguinea, e dentre suas funcgdes faz com
gue ocorra um aumento nos radicais livres de oxigénio no fluxo sanguineo e isso leva a mudancas nas
enzimas antioxidantes e consequentemente no sistema imunolégico (SAGLAM E, et al., 2019), e essa
movimentacao se mostra de extrema importancia para o reparo dos tecidos da cavidade oral.

A caracteristica do o0zbnio que mais chama a atencdo no tratamento odontoldgico é a acéo
antimicrobiana, a qual apresenta bastante relevancia no tratamento periodontal e de canal. Esta agdo diz
respeito a inativagdo de microrganismos, que se da por meio de uma interrupcdo na integridade do
envelope celular através da oxidacao de fosfolipidios e lipoproteinas (ISAAC AV, et al., 2015; ANAGHA VS,
et al., 2016).

O ozbnio existe na natureza como um gas incolor com odor peculiar, detectdvel em concentracbes a
partir de 0,02 ppm. A meia-vida desta substéncia varia de acordo com a temperatura do local onde esta
localizado. Em baixas temperaturas, como 0°C, as moléculas permanecem por aproximadamente 140
minutos; porém, em temperatura de 20°, sua meia-vida sera de apenas 40 minutos (ALMAZ ME e SONMEZ
IS, 2015).

Uma das patologias de interesse odontoldgico mais comuns é a doenca periodontal. O agente etioldgico
mais comum da gengivite e periodontite € a contaminagao microbiana. O o0zdnio tem sido proposto para o
tratamento de alteracBes periodontais por suas a¢fes de eliminacdo ou controle de bactérias (BELEGOTE
IS, et al., 2018). Os primeiros relatos de aplicacdo clinica de ozdénio para o tratamento de feridas foram
registrados durante a | Guerra Mundial (1914-1918), quando Ulceras com sinais e sintomas de necrose
gangrenosa receberam aplicacéo tépica de 0zonio sobre as lesdes contaminadas (ALMAZ ME e SONMEZ
IS, 2015).

Em 1975, Schein e Schilder ja postulavam que doencas periodontais e periapicais S80 processos
biologicos semelhantes. Com a constatagédo de que 0 aumento nos niveis de endotoxinas junto ao exsudato
gengival esta de acordo com o grau de inflamagéo periodontal. Podendo assim também, na Endodontia,
correlacionar a concentragdo de endotoxinas no interior do sistema de canais radiculares com o grau de
patogenia existente.

A terapéutica periodontal com aplicacdo de ozénio se da pelas ac¢des antimicrobianas, desinfetantes e
curativas deste gas, pois ele se mostra capaz de controlar microrganismos do biofiime dental. Como
consequéncia, ha minimizacdo do indice de placa e, subsequentemente, 0 sangramento gengival é
consideravelmente reduzido, restabelecendo condi¢cdes de salde para o paciente (BELEGOTE IS, et al.,
2018).

Em relagdo a disponibilidade clinica do ozbnio, a 4gua ozonizada apresenta eficacia e pode ser utilizada
lancando-se mao de canulas metdalicas durante raspagem supra e subgengival para irrigacdo de bolsas
periodontais. Sua utilizacao promove efetividade no controle do biofilme periodontal, levando a reducao do
indice de sangramento e controle da profundidade de sondagem (MULLER P, et al., 2007).

A &gua ozonizada é elaborada utilizando-se um sistema automatizado, onde uma descarga elétrica
promove a dissociacdo de moléculas de oxigénio (O2), levando a formacdo de ozénio (O3). Em seguida, é
realizada a incorporacdo de 5% de 0zénio a 95% de oxigénio atmosférico. A partir dai, € obtido o gas oz6nio
para as devidas aplicacdes (FERREIRA R, et al., 2014). E imprescindivel que o gerador de gas realize uma
operacgao segura e atdxica; além disso, ndo pode haver escape inadvertido do gés.
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O ozdbnio é efetivo na inativacdo e fragmentacdo de microrganismos, sejam virus, bactérias ou fungos. A
molécula promove danos ao capsideo viral, interferindo na replicacéo celular e prejudicando a interacdo dos
virus com as células hospedeiras com a peroxidacao (KUMAR A, et al., 2014). A integridade da parede
celular bacteriana € comprometida devido a oxidagdo de lipoproteinas e fosfolipidios. Mesmo em
concentracdo baixa, como 0,1 ppm, é efetivo para inativar células bacterianas. Em fungos, o o0zénio inibe o
crescimento celular em certas fases, sendo as células em formacédo mais sensiveis.

O efeito antisséptico do 0zbnio é resultado da sua agdo sobre as células, através da destruicdo da
membrana citoplasmatica, além da modificacdo do seu conteddo intracelular, por efeitos oxidantes
secundarios (ISAAC AV, et al., 2015). Sua acéo sobre as células microbianas é seletiva e ndo causa danos
as células humanas por ser antioxidante, sendo eficaz sobre bactérias resistentes a antibiéticos (GUPTA G
e MANSI B, 2012). A acao terapéutica do ozdénio engloba o exterminio dos agentes etioldgicos microbianos
da gengivite e da periodontite, promovendo recuperacdo do metabolismo celular adequado e adaptacdo dos
niveis de oxigénio, levando ao restabelecimento de uma microbiota periodontal compativel com o padréo de
saude integral, elevando a circulagdo sanguinea e gerando fatores para ativacdo do sistema imune do
hospedeiro (FERREIRA R, et al., 2014).

A irrigacdo com solugéo de agua ozonizada diminui 0s sinais clinicos da inflamag&o na bolsa periodontal
e na microbiota em até oito meses pos-tratamento (MULLER P, et al., 2007). A &gua ozonizada pode ser
utilizada no reservatoério do ultrassom, como enxaguante pré-tratamento da raspagem. Esse processo faz
com que reduza a carga patogénica inicial no local e sistematicamente. Apés o tratamento a bolsa
periodontal é insuflada com gas ozbnio que entra diretamente nos tecidos, esterilizando a area. Vale
ressaltar que o ozbdnio pode inativar microrganismos que causam periodontite e possui efeito antifiingico
quando se compara com a clorexidina (KUMAR A, et al., 2014).

Utiliza-se oz6nio da periodontite devido sua ag¢&o antimicrobiana contra microbiota gram-positiva, gram-
negativa, viral e fangica (ANAGHA VS, et al., 2016). Ebensberger U, et al. (2002) investigaram a irrigacdo
com &gua ozonizada sobre proliferac@o de células do ligamento periodontal aderidas as raizes de molares
completamente erupcionados e observaram que a irrigacdo de dois minutos dos dentes avulsionados com
agua ozonizada ndo isotdnica poderia levar & limpeza mecénica, mas também descontaminar a superficie
da raiz. Nagayoshi M, et al. (2004), ao examinar o efeito da agua ozonizada (4 mg/l) por 10 segundos sobre
microrganismos orais e placas dentarias, comprovaram que quase nenhum microrganismo foi detectado
apos o tratamento.

As concentragbes e modo de utilizagcdo variam de acordo com a afeccdo a ser tratada (OLIVEIRA AF e
MENDES HJ, 2009). O efeito biolégico € determinado de acordo com a concentracdo de oz6nio e o0 modo
de utilizacé@o é relacionado a sua acéo no organismo. Deste modo, as patologias de origem inflamatdria,
isquémica e infecciosa podem ser tratadas com a utilizacdo do 0zbnio. A ozonioterapia também pode ser
utilizada no tratamento de doencgas circulatérias, por conta da sua habilidade de estimular a circulacédo
sanguinea. O ozdnio age contra bactérias, fungos e virus, e pode ser utilizado no tratamento de feridas
infectadas (OLIVEIRA AF e MENDES HJ, 2009; ANAGHA VS, et al., 2016).

Dentre tantas especialidades na Odontologia, a Endodontia tem como objetivo o tratamento de tecidos
periapicais e enfermidades na polpa, além de prevenir o desenvolvimento da periodontite apical. As lesdes
cariosas, comumente as principais causas de tratamento endodoéntico, manifestam varios estagios e, ao
atingir a polpa, a Endodontia se torna o melhor tratamento proposto para a preservacdo do elemento
dentario. Uma diversidade de espécies bacterianas pode estar presente na cavidade bucal e estes
microrganismos s&o capazes de colonizar o sistema de canais radiculares (SIQUEIRA-JUNIOR JF, et al.,
2018). A formacéo da enfermidade pulpar é decorrente da proliferagdo de microrganismos no meio bucal os
quais, juntamente com fatores de estimulo & proliferacdo microbiana, auxiliam na adesdo e colonizacao
para o surgimento da doenca. Adicionalmente, h4 &reas anatdmicas do sistema de canais radiculares que
protegem os microrganismos contra protocolos de desinfeccdo (GOMES BPFA e HERRERA DR, 2018).

A utilizacdo do o0z6nio na Endodontia é uma possibilidade de ampliar a a¢do antimicrobiana durante a
terapia endodontica (KAYA ADU, et al., 2014; SILVA EJNL, et al., 2020), assim como outros métodos com a
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intencdo de ampliar a eficacia do tratamento endoddntico, tais como irrigacdo ultrassbnica passiva, terapia
fotodindmica, técnicas de irrigacdo continua e métodos de irrigacdo com aspiracdo apical positiva e
negativa (DIOGUARDI M, et al., 2018; ESLAMI LM, et al., 2019; SILVA EJNL, et al., 2018). A permanéncia
de microrganismos é uma das causas na falha da terapia do canal radicular; por sua vez, a desinfecgéo do
conduto é diretamente relacionada com o preparo quimico-mecanico, o qual reduz expressivamente a
incidéncia de bactérias (HUTH KC, et al., 2009; SIQUEIRA-JUNIOR JF, et al., 2018). Buscando um método
inovador, o ozbnio apresenta resultados semelhantes ao hipoclorito de soédio 2,5%, levando em
consideracdo o uso de altas concentragBes e a associacdo do tratamento complementar como, por
exemplo, o uso do ultrassom assim apresentando um alto potencial de oxidacdo, sendo 1,5 vezes mais
efetivo que o cloreto como agente antimicrobiano (NAIK SV, et al., 2016; SILVA EJNL, et al., 2020).

O ozbnio é capaz de eliminar a bactéria acidogénica e possui propriedade de descarboxilar o acido
pirdvico, proveniente da bactéria acidogénica, em acido acético o que tem apresentado um encorajamento
da remineralizacédo de lesdes cariosas (SUSHMA DAS, 2011); no entanto, o 0zénio usado sozinho ndo é
capaz de superar os resultados do hipoclorito de sédio. Apesar de reduzir a agdo microbiana
significativamente, o ozbnio ndo é tao eficaz quanto o hipoclorito de soédio, que é o padrdo-ouro para a
desinfeccao do sistema de canais radiculares (HUTH KC, et al., 2009; CASE PD, et al., 2012; KAYA ADU, et
al., 2014; BOCH T, et al., 2016).

O ozbdnio se mostra um tanto quanto mais eficaz na forma de aplicagdo gasosa quando prescrito em
concentracao suficiente, sendo mais satisfatério em periodos longos, geralmente entre 120 segundos e 180
segundos, do que em periodos curtos e aplicado adequadamente no interior do sistema de canais
radiculares apds a limpeza, modelagem e irrigacé@o tradicional, podendo assim ser administrado em forma
de géas, agua ozonizada e Oleo ozonizado na terapia endodéntica (SUSHMA DAS, 2011). O efeito
antimicrobiano do ozbdnio é aumentado quando associado com clorexidina ou hipoclorito de sédio e mais
efetivo frente a Candida albicans que Enterococcus faecalis (NOITES R, et al., 2014).

Beloti MF (2011) conduziu um ensaio clinico para investigar a reparacdo dos tecidos periapicais em
casos de rarefacdo Ossea de origem infecciosa ap6s tratamento endoddntico com a utilizacdo de
ozonioterapia, avaliando o desfecho deste tratamento tanto na neoformacdo éssea periapical quanto na
sensibilidade po6s-operatéria com o0zbnio nas apresentacdes de &dgua ozonizada, 6leo ozonizado e géas
ozbnio. Os resultados mostraram que a irrigagdo com agua ozonizada e medicagdo intracanal com 6leo
ozonizado apresentaram melhores desempenhos no aspecto sintomatolégico, mesmo que nao tenha
mostrado interferéncia na reparacdo dos tecidos 0sseos periapicais. Além disso, interpretou-se que o
oz6nio, devido ao seu potencial oxidante, levou a lise das membranas citoplasmaticas e da parede celular
de agentes contaminantes do sistema de canais radiculares. Neste processo, o0 0z6nio desestabiliza
glicolipidios, glicoproteinas e aminoacidos que exercem atividades no sistema de controle enzimético de
microrganismos (CELIBERTI P, et al., 2006).

O ozdnio aquoso revelou essencialmente nenhum efeito téxico, apresentando melhor biocompatibilidade
do que a clorexedina 0,2% e com eficacia mais alta em solucdo apesar de que uma desvantagem em
solucado é sua concentracdo instavel em grande espaco de tempo, portanto, deve ser utilizado o mais rapido
possivel depois de gerado (REIS AB, et al.,, 2019). Aléem da agitacdo, a pulverizacdo auxilia no efeito
antibacteriano do ozénio, juntamente com a penetragdo mais profunda e eficaz nos tlbulos dentinarios e
canais laterais, pois deve ser entregue sob presséo para a penetracdo no biofiime (HEMS RS, et al., 2005).
Observou-se que o ozénio tem grande potencial antimicrobiano principalmente em meio aquoso para
desinfeccao endodontica, além de adjuvante no tratamento periodontal ativo.

CONSIDERACOES FINAIS

Considera-se que a utilizacdo de ozonioterapia como terapia complementar no tratamento odontoldgico
promove melhoria nos indices de sucesso na terapia clinica, uma vez que o ozdnio possui atividades
antimicrobianas e moduladoras do processo inflamatério, de modo que a desinfec¢éo pode ser ampliada e,
consequentemente, os mediadores inflamatérios podem ser mais adequadamente moderados. O 0zdnio se
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mostra multifacetado quanto a sua apresentacdo e disponibilidade para uso clinico, podendo ser aplicado
nas formas de agua ozonizada, como 6leo ozonizado ou como o préprio gas ozonio, corroborando seu
ecletismo para utilizacdo odontolégica. O o0zbnio apresenta versatilidade para aplicacdo em Odontologia,
podendo incrementar as respostas do organismo na terapia periodontal de gengivite e periodontite, além do
tratamento das patologias inerentes ao sistema de canais radiculares para desinfeccdo endodéntica e
reparacao periapical. Assim, o0 0zdnio se mostra como um coadjuvante de notério interesse em Odontologia.
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