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RESUMO: A terapia fotodinamica (PDT)
€ uma alternativa aos tratamentos
convencionais aplicada no combate de
microrganismos da cavidade oral. E
uma estratégia terapéutica que envolve
interacbes entre uma fonte de luz de um
comprometimento de onda especifico e
um fotossensibilizador (PS) na presenca
de oxigénio, culminando em uma reagao
fototoxica e quimica que induz a producéo
de espécies reativas de oxigénio (ROS)
que causam danos oxidativo as células
microbianas. Este relato destaca o sucesso
da PDT no tratamento da Candidose
Atréfica Protética. A paciente M.P.S.C., sexo
feminino, 51 anos, deu entrada na clinica
Escola de Graduacdo em Odontologia da
Faculdade UNIRB Piaui (UNIRB-PI), cidade
de Teresina, com a queixa de “queria trocar
minha proétese, pois estd muito velha”. Ao
exame clinico, foi observado caracteristicas
da Candidose Atrofica Protética, lesdo de
cor avermelhada na regido do palato. A
lesdo apresentava o mesmo formato da
protese usada pela paciente, indolor, e a
mesma relatou que possuia a protese ha
mais de 5 anos, que tirava apenas para se
alimentar, e que néo havia recebido nenhum
tipo de orientacdo sobre cuidados e manejo
referente a prétese. O tratamento proposto
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foi a terapia fotodinamica. Foi realizada uma sessao terapéutica com a aplicagéo de 9 Joules
de energia laser por centimetro quadrado diretamente sobre a leséo, associado a aplicagdo
do azul de metileno 0,005% em toda area edemaciada. A paciente foi acompanhada durante
6 dias para analisar a estabilizagéo do caso. A PDT foi eficaz como alternativa terapéutica,
ocorrendo melhora significativa da paciente com a regressao da lesédo e na diminui¢cdo do
processo inflamatorio.

PALAVRAS-CHAVE: Candidiase oral. Terapia fotodinamica. Laser.

THE USE OF PHOTODYNAMIC THERAPY AS A PROTAGONIST IN THE
TREATMENT OF PROSTHETIC ATROPHIC CANDIDOSIS: CASE REPORT

ABSTRACT: Photodynamic therapy (PDT) is an alternative to conventional treatments
applied to combat oral cavity microorganisms. It is a therapeutic strategy that involves
interactions between a light source of a specific wave impairment and a photosensitizing (PS)
in the presence of oxygen, culminating in a phototoxic and chemical reaction that induces the
production of reactive oxygen species (ROS) that causes Oxidative damage to microbial cells.
This report highlights the success of APDT in the treatment of prosthetic atrophic candidose.
Patient M.P.S.C., female, 51, entered the Undergraduate School Clinic at Unirb Piaui College
(UNIRB-PI), City of Teresina, complaining of “wanted to change my prosthesis because it is
very old”. Clinical examination was observed characteristics of prosthetic atrophic candidose,
reddish color injury in the palate region. The injury had the same format as the prosthesis
used by the patient, painless, and reported that he had the prosthesis for over 5 years, which
had only taken to feed, and had not received any guidance on care and management related
to prosthesis. The proposed treatment was photodynamic therapy. A therapeutic session was
held with the application of 9 laser energy joules by square centimeter directly on the lesion,
associated with the application of methylene blue 0.005% throughout the edematic area. The
patient was accompanied for 6 days to analyze the stabilization of the case. The PDT was
effective as the therapeutic alternative, with significant improvement of the patient with injury
regression and decreased inflammatory process.

KEYWORDS: Oral Candiasis. Photodynamic Therapy. Laser.

INTRODUCAO

A candidose oral é a infec¢éo fungica mais comum da cavidade oral (REINHARLT et
al., 2018). E causada principalmente pela Candida albicans, um fungo polimérfico que pode
crescer na forma de levedura e de hifa a depender do ambiente. Essa patologia acontece
quando o individuo apresenta fatores que contribuem para o desequilibrio da microbiota,
como ma higienizacdo oral, terapias medicamentosas, préteses intraorais, deficiéncias
nutricionais, doencas metabdlicas, drogas antibacterianas, deficiéncia das glandulas
salivares, imunossupresséao e estresse (Ribeiro et al., 2017).

Pode ser categorizada em trés tipos: pseudomembranosa que se caracteriza pelo
aparecimento de musgo branco; eritematosa pela erupg¢do do eritema e a hiperplésica
onde ocorre hiperplasia da mucosa (Maza et al., 2021). O diagnostico da candidose oral
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€ baseado nos achados dos exames clinicos. Usualmente é de facil diagnéstico, porém,
em alguns casos, outras técnicas s&o necessarias para confirmar o seu diagnéstico como
citologia esfoliativa e cultivo celular (KRISHNAN, 2012; SINGH et al., 2014; MILLSOP;
FAZEL, 2016; LEWIS;WILLIAMS, 2017).

O tratamento tdépico, & a alternativa de tratamento mais utilizada, citando-se a
nistatina solucdo oral (100.000Ul), o miconazol, clorimazol, cada um com sua posologia
especifica a depender do grau de infeccdo (LALLA; PATTON; ONGARI-BAGTZOGLOU,
2013; MILLSOP; FAZEL, 2016; NITTAYANANTA, 2016; LEWIS;WILLIAMS, 2017). Na
maioria dos casos o tratamento é lento, pode causar desconforto aos pacientes e contribuir
para a descontinuidade do mesmo (REINHARLT et al., 2018).

Como uma nova alternativa aos tratamentos convencionais, surgiu a Terapia
Fotodindmica Antimicrobiana (TDFa) aplicada em alguns pacientes no combate dos
diversos microrganismos da cavidade oral, entre eles, os fungos (GURSOY et al., 2013;
CARRERA et al., 2016; CHANDA et al., 2017).

Existem varias fontes de luz usadas na terapia fotodinamica, os principais sdo: diodo
emissor de luz e os lasers de baixa poténcia, em virtude de apresentarem caracteristicas
como emissao de fétons em Unico comprimento de onda e na mesma diregdo. Dessa
maneira, quando esses lasers sdo usados com fotossensibilizadores permite uma grande
reducado de micro-organismos (Pimentel et al., 2021).

A terapia fotodinamica (PDT) € uma estratégia terapéutica moderna que envolve
interacbes entre uma fonte de luz de um comprimento de onda especifico e um
fotossensibilizador (PS) na presenca de oxigénio. Esta reacéo fototdxica e quimica induz
a producdo de espécies reativas de oxigénio (ROS) que causam danos oxidativos as
células-alvo, incluindo células microbianas e células tumorais. (Fawad Javed, Lakshman P.
Samaranayakeb e Georgios E. Romanosc, 2014).

Os fotossensibilizadores sé@o corantes biolégicos, seu uso € considerado seguro,
estudos demonstram sua baixa toxicidade, cada fotossensibilizador tem uma absorcéo
maxima e é ativado por determinado comprimento de onda de luz, com uma cor especifica
no espectro visivel de luz (Pimentel et al., 2021).

Existem diversos fotossensibilizantes, que se dividem em cinco categorias: derivados
do hematoporfirina, que tem sua ativagéo pela luz entre 620-650 nm, os fenotiazinas como
0 azul de toluidina e 0 azul de metileno, que sédo ativados no comprimento de onda entre
620-700 nm, ja as cianinas que sdo uma classe de corantes orgénicos, sdo ativados
com ondas entre 600—-805 nm, agentes fitoterapicos também podem ser utilizados e seus
comprimentos de onda variam entre 550-700 nm, hytalocyanines o comprimento de onda
varia entre 660-700 nm (GHORBAN!I et al., 2011; GURSOY et al., 2013; CARRERA et al.,
2016).

Estudos recentes tém demonstrado a eficicia da TFDa no tratamento dos diversos

tipos de candidose oral, com resultados bastante semelhantes ao da terapia farmacologica
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convencional, porém sem os indesejados efeitos adversos da mesma (GURSQY et al.,
2013; JAVED;SAMARANAYAKE;ROMANOS, 2014; CARRERA et al., 2016). A auséncia
de danos aos tecidos orais no uso da terapia fotodindmica e seus bons resultados nos
estudos realizados in vivo tornam possivel considerar essa terapia como uma alternativa
aos tratamentos convencionais. E isso s6 é possivel devido a captacdo seletiva dos
fotossensibilizadores pelos tecidos especificos e o direcionamento preciso da luz do laser
usando fibras Opticas. Até o0 momento ndo foram relatados casos de resisténcia a esse
tratamento (GURSOY et al., 2013; CHANDA et al., 2017). E importante salientar que, a
terapia fotodindmica n&o vai substituir o tratamento convencional, mas sim ser uma técnica
aliada, uma importante terapia principalmente nos casos em que 0s microrganismos séao
resistentes (Aranha et al., 2015).

Na presente pesquisa, exploramos o relato de caso como meio de evidenciar a
eficacia notavel da terapia fotodindmica no tratamento da candidose atrofica protética,
oferecendo insights valiosos para aprimorar as abordagens terapéuticas nesta condicéo

especifica.

RELATO DE CASO

Paciente M.P.S.C., sexo feminino, 51 anos, deu entrada na Clinica Escola de
Graduacao em Odontologia da Faculdade UNIRB Piaui (UNIRB- PI) da cidade de Teresina
(Piaui, Brasil), com queixa de “queria trocar sua protese, pois estava muito velha”. Durante
a anamnese, a paciente relatou néo ter nenhuma doenga sistémica ou comorbidade, néo
fazer uso de nenhuma medicacdo no momento e nem ter alergias. Ao exame clinico, foi
observado lesdo de cor avermelhada na regido do palato (Figura 1). A lesdo apresentava o
mesmo formato da protese usada pela paciente, indolor, e a mesma relatou que possuia a
protese ha mais de 5 anos, que tirava apenas para se alimentar, e que nao havia recebido
nenhum tipo de orientagédo sobre cuidados e manejo referente a protese, o que indicava
Candidose Atrofica Protética.

Ao realizar o planejamento, foi sugerida como proposta de tratamento a fotodinamica
associada a adequacao do meio bucal. Este foi realizado em trés sessdes clinicas, sendo
duas de adequacdo do meio bucal e de readaptacdo da prétese e somente uma de
fotodinamica, com uso de laser de baixa rotagdo 9JV/cm?, aplicacdo de azul de metileno
0,005% na area edemaciada, além de procedimentos clinicos. A paciente concordou com
o planejamento proposto através do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE),
apos leitura dos detalhes de riscos e beneficios da aplicagcdo fotodindmica associada ao
tratamento clinico.

Na primeira sessao foi realizada consulta inicial, exame extraoral e intraoral, ao
realizar o exame intraoral pode-se perceber que a paciente apresentava higiene precaria,
continha com calculo dental na regido dos elementos anteriores inferiores, além de possuir
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raiz residual do elemento 22 (Figura 2), o que atrapalhava a adaptagdo da proétese, e
assim, agravava a lesdo no palato. De inicio realizou-se raspagem supragengival, afim
de desorganizar o biofilme dental, conter gengivite e evitar evolugdo para uma possivel
periodontite, também, foi feita uma radiografia periapical para avaliar a raiz residual que
posteriormente passaria por uma exodontia.

Durante a segunda sesséo foi realizada a exodontia da raiz residual do elemento 22
por via alveolar (Figura 3). Iniciou-se com a paramentacéo, antissepsia intraoral: bochecho
com clorexidina 0,12% por 1 min, antissepsia extrabucal: com clorexidina 2% na regiao do
rosto da paciente, em seguida, foi feita anestesia local (Figura 3 - Imagem A), com técnica
anestésica infiltrativa usando anestésico lidocaina 2% com vasoconstritor, na sequéncia
foi feita incisdo intrasucular na regido do elemento e com forceps 69 foi feita adaptagéo e
luxacéo resto radicular. Apdés remogéo do elemento, foi feita curetagem afim de eliminar
qualquer resto radicular (Figura 3 - Imagem B), finalizando com a sutura em x (Figura 3 -
Imagem C). Por fim, foi aplicado azul de metileno 0,005% e laser 9JV/cm2 (Figura 4,5) em
toda area edemaciada, sendo lidado 9 joules vermelhos por centimetro quadrado (Figura
5).

ApOs seis dias a paciente retornou a clinica escola para o ultimo atendimento, onde
foi feito o acompanhamento, exame da leséo e readaptagéo protética. Com menos de uma
semana ja foi possivel notar uma regresséo da lesdo, além de, diminuicdo no processo
inflamatério e area menos edemaciada (Figura 6 — imagem B). Também foi realizada a
adaptacéo provisoria da protese na regido do elemento 22, ja que o mesmo foi removido.
Foi feito um dente provisério na prétese em resina composta, até que seja feita uma nova
reabilitacédo oral na paciente (Figura 7). A paciente recebeu orientagbes sobre higiene bucal
e sobre como cuidar e higienizar a prétese.

Figura 1 — Lesé&o de cor avermelhada na regido do palato.
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Figura 2 — Radiografia e vista frontal do elemento do elemento 22.

Figura 3 — Sequéncia cirurgica parcial (A — anestesia, B — curetagem do alvéolo, C — sutura do sitio
cirrgico)

At

Figura 5 - Azul de metileno 0,005%, laser de baixa poténcia e 6culos de protecéo individual.
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Figura 7 — Readaptagéo protética com resina composta (A inicial, B final)
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DISCUSSAO

TERAF"IA FOTODINAMICA PARA O TRATAMENTO DE CANDIDOSE ATROFICA
PROTETICA

A candidiase oral é uma infeccdo fungica causada pelo crescimento excessivo
de espécies de Candida albicans quando ha um desequilibrio da microbiota bucal. A
patogenicidade deste fungo resulta de alguns fatores relacionados, principalmente, ao
estado de imunocomprometimento do paciente, doencas sistémicas e uso inadequado de
préteses dentarias (SEROLI et al., 2022). Desse modo, no caso da candidiase atrofica
protética, destaca-se o uso de proteses mal adaptadas e pacientes com precaria higienizagao
da protese, que contribui para o acumulo de Candida albicans e outros microrganismos,
levando a infec¢bes na mucosa oral sob a prétese (LEAL et al., 2022).

No presente estudo, além de cirurgia de exodontia da raiz residual do elemento 22
para uma melhor adaptacgao da prétese, a paciente apresentava lesdes por Candida em toda
extensdo do palato duro, associadas ao uso inadequado da protese dentaria provocando
vermelhidao e edema, evidenciando a necessidade de realizar a troca da protese dentéria.

Diante disso, optou-se por aplicar a terapia fotodinamica (PDT) como uma alternativa
viavel para o restabelecimento da saude bucal no tratamento da candidiase atrofica protética
associada ao uso do medicamento azul de metileno (AM) como fotossensibilizador, obtendo
bons resultados.

De acordo com Nunez et al., os fotossensibilizadores s&o corantes biologicos de
baixa toxicidade, sendo o azul de metileno o mais utilizado e conhecido. Dessa forma, a
escolha do azul de metileno foi devido a sua baixa toxicidade e carater hidrofilico, sendo
rapidamente eliminado do organismo humano. Na pratica, o AM absorve a energia luminosa
e cria reagdes quimicas que, por sua vez, produzem espécies reativas de oxigénio que
ocasiona a morte dos microrganismos (BARCESSAT et al., 2018).

Nesse contexto, foi aplicado azul de metileno 0,005% e laser 9JV/cm2 em toda area
edemaciada, sendo lidado 9 joules vermelhos por centimetro quadrado, com isso houve a
melhora das les@es e redugéo da atividade patogénica de Candida albicans mostrando ser
um tratamento bastante eficaz no tratamento de infeccdes microbiana e fungicas.

Corroborando com isso, um estudo realizado por Mima et al. com cinquenta e seis
ratos submetidos ao desenvolvimento de candidiase no dorso lingual por inoculagédo de
C. albicans., mostrou que a terapia fotodindmica reduziu as lesdes microscopicas da
candidiase experimental em ratos e inibiu a atividade proteinase de C. albicans, reforcando
a eficacia dessa abordagem terapéutica.

Dessa forma, o efeito fotodinamico produz espécies reativas de oxigénio (EROs)
que atuaram na membrana celular, por meio do aumento da permeabilidade e assim

causando danos irreversiveis as organelas intracelulares da célula fungica, combatendo
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a infeccdo. Esse tratamento mostra-se promissor, uma vez que diminui 0 uso da terapia
medicamentosa, que se usada de forma indiscriminada, pode contribuir para criacdo de
mecanismos de resisténcia de diferentes cepas.

Ademais, comparando os efeitos da terapia medicamentosa convencional e da
terapia fotodinamica. A terapia convencional pode apresentar uma série de efeitos colaterais
ja bem descritos na literatura, como nauseas, vémitos e danos a medula éssea, rins e
figado. No entanto, a PDT néo apresenta efeitos colaterais, além de ser mais acessivel
financeiramente aos pacientes, atuando de maneira que evita a exposi¢cdo do paciente a
diferentes drogas e seus possiveis efeitos indesejados (FREITAS, 2015).

Sob essa optica Choung HW, et al, em um ensaio clinico duplo-cego randomizado
em animais, foi verificado a eficacia da terapia a laser de baixa poténcia com laser de diodo
de comprimento de onda de 915 nm obtendo resultados satisfatorios na cicatrizacao de
feridas da mucosa intraoral e na eliminacdo de espécies de Candida.

Mediante ao exposto, é evidente a eficacia da terapia fotodinamica no tratamento da
candidose oral, além disso se destaca pelo fato de ser minimamente invasiva e acessivel,

fatores que aumentam a viabilidade clinica dessa abordagem de tratamento.

CONSIDERAGCOES FINAIS

E possivel observar que aplicagdo da terapia fotodinamica (PDT) tem sido cada
vez mais reconhecida como uma abordagem eficaz no tratamento de Candidose Atréfica
Protética. A PDT utiliza uma combinacao de luz, oxigénio e um agente fotossensivel para
eliminar microrganismos patogénicos, incluindo o fungo Candida albicans.

Os estudos tém demonstrado que a PDT é capaz de reduzir significativamente a
carga fungica na mucosa oral, promovendo assim a melhora dos sintomas associados a
candidose atrofica protética. Nesse sentido, a terapia fotodindmica oferece a vantagem de
ser um tratamento ndo invasivo e com baixo potencial de resisténcia microbiana. Dessa
forma, A abordagem multidisciplinar e o compartilhamento de conhecimento entre diferentes
areas da salde sd@o essenciais para o progresso no tratamento de condicbes complexas
como a candidose atréfica protética.
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