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INTRODUGAO

Sera que o d6leo ozonizado € eficaz na cicatrizagao de
Ulceras venosas dos membros inferiores? Esta pergunta é
o foco do presente estudo.

As Ulceras venosas, feridas cronicas de etiologia
multifatorial, apresentamm um desafio terapéutico
significativo, com impacto profundo na qualidade de vida
dos pacientes.

Nos ultimos anos, a ozonoterapia tem emergido como
uma abordagem promissora, com destaque para o oleo
ozonizado. Este apresenta propriedades antimicrobianas,
anti-inflamatodrias e cicatrizantes, posicionando-se como
uma potencial solugcdo terapéutica para estas lesdes
debilitantes.

Este estudo de caso avalia a aplicagcao de dleo ozonizado
no tratamento de uma Ulcera venosa crénica ao longo de
seis meses, sem recurso a antibioterapia ou outros
apositos.. O objetivo é avaliar a eficacia desta abordagem
na promocgao da cicatrizacao, oferecendo uma alternativa
pratica e segura.

RESUMO

Objetivo: Descrever a evolucdo clinica de uma paciente
com Ulcera venosa crénica tratada exclusivamente com
o6leo ozonizado.

Metodologia: A ferida foi limpa com agua bidestilada,
seguida da aplicagao topica de oleo ozonizado. O
protocolo incluiu compressao elastica e monitorizagao
semanal com registo fotografico e avaliacao clinica.

Resultados: Observou-se a cicatrizagao completa apods 6
meses de tratamento, com reducao progressiva de sinais
inflamatdrios, aumento do tecido de granulagao e
melhoria geral da qualidade da pele.

Conclusao: O odleo ozonizado mostrou ser eficaz no
tratamento de Ulceras cronicas, promovendo a
cicatrizacao sem a necessidade de antibioterapia e sem
complica¢cdes adicionais.

METODOLOGIA )

Paciente do sexo feminino, caucasiana, 68 anos, diagnosticada com Ulcera venosa crénica na
perna direita. Apresentava duas lesdes: uma ferida formatoem Ucom 4cmx2cmx3cm, e -
outra inferior retangular de 5cm na base x6.cm x5 cm e 0,8 cm de profundidade. Ambas as

feridas apresentavam perda significativa de espessura da pele, sem sinais de tunelizacao ou k \\

cavitacao.

A evolucao da ferida foi monitorizada semanalmente por meio de registo fotografico e medicao -
precisa da area. O tratamento foi realizado a cada 2 dias no domicilio, com avaliagdes clinicas

regulares para acompanhar a resposta terapéutica.

Procedimentos:

1. Avaliacao da Ferida: Localizacdo, medi¢cao do tamanho e profundidade da Ulcera. Observacao
de exsudado, tecido necrotico, infecao e estado da pele adjacente;

2. Cuidados Locais com a Ferida: Limpeza e desinfecdo com agua bidestilada estéril;

3. Controlo da Infegcao: Desbridamento mecanico ou autolitico;

4. Aplicagdes Tépicas: Anti-Inflamatorios e corticéides: Dexametasona | Oleo Ozonizado: 12001P
para as lesdes e 400IP para a hidratacao da pele circundante | Cobertura com penso estéril;

5. Terapia de Compressao: Ligadura para protecado da ferida e facilitar o retorno venoso;

6. Mobilizacao do Membro: Elevacao do membro inferior durante 15 minutos a cada 2 horas.

O 6leo ozonizado, com propriedades antimicrobianas, cicatrizantes, anti-inflamatadrias,
antioxidantes e imunomoduladoras foi o principal agente tépico utlizado. A sua agao promove a
formacao de espécies reativas de oxigénio (ROS) que estimulam a renovacgao celular, o

recrutamento de fibroblastos e a angiogénese, fundamentais para a cicatrizacao da pele.



RESULTADOS

Data: 05/11/2023

Lesao: Lipodermatoesclerose | 2 Ulceras | Atingimento da
derme | Centro com tecido pouco vascularizado ndo
sangrante | Liquido seropurulento abundante | Odor fétido
Tratamento: Penso estéril | Agua bidestilada | Oleo
ozonizado 1200 IP e 400IP + Dexametasona | Ligadura de
compressao

Data: 30/03/2024

Lesao: Lesdo mais superficial | Tecido de epitelizacao
mais acentuado | Reduc¢do do exsudado seroso
Tratamento: Penso estéril | Agua bidestilada | Oleo
ozonizado 1200 IP e 400IP + Dexametasona | Ligadura
de compressdo

- Data: 05/12/2023

. Lesado: Ulcera superior cicatrizada | Ulcera inferior

* c/reducio inflamacé&o | Tecido granulacéo | Exsudado
moderado sero hematico | Pele seca e descamativa
Tratamento: Penso estéril | Agua bidestilada | Oleo
0zonizado 1200 IP e 400IP + Dexametasona | Ligadura de
compressao

Data: 25/04/2024

Lesdo: Lesao superficial | Aproximacgéo dos bordos |
Exsudado quase inexistente

Tratamento: Penso estéril | Agua bidestilada | Oleo
ozonizado 1200 IP e 400IP + Dexametasona | Ligadura
de compressdo

Data: 28/01/2024
| Lesdo: Ligeiros sinais inflamatérios | Aumento tecido de
. | epitelizagao | Exsudado moderado serohematico

~ Tratamento: Penso estéril | Agua bidestilada | Oleo
ozonizado 1200 IP e 400IP + Dexametasona | Ligadura de
compressao

Data: 15/05/2024

Lesdo: Ferida em vias de cicatrizagao | Exsudado
inexistente

Tratamento: Oleo ozonizado 400IP | Ferida deixada
ao ar ambiente | Meia Compressao

Data: 12/02/2024

Lesdo: Sem sinais inflamatoérios | Aumento da epitelizagao
| Reducao franca do exsudado sero hematico
Tratamento: Penso estéril | Agua bidestilada | Oleo
ozonizado 1200 IP e 400IP + Dexametasona | Ligadura de
compressao

Data: 20/05/2024

Lesao: Ferida cicatrizada

Tratamento: Oleo ozonizado 400IP | Ferida deixada
ao ar ambiente | Meia Compressao

Evolucéo da Area das Ulceras ao Longo do Tratamento A evolucgdo da ferida foi marcada por uma fase inicial com
= Ulemra Mgior elevado processo inflamatdrio e intensa exsudagao. Apos
cerca de 2 meses de tratamento, observou-se uma
20} melhoria significativa, com reducao do diametro da ferida
e formacao de tecido cicatricial. O tratamento resultou no
encerramento completo da ferida ao fim de 6 meses.
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Os resultados evidenciam que o éleo ozonizado foi eficaz
ol em:

« Reduzir o tamanho da ulcera;

« Controlar a infecao;

5¢ * Diminuir a dor;

* Melhorar a qualidade da pele;

» Acelerar o tempo de cicatrizacao.
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Evolugao da area das ulceras ao longo do tratamento

CONCLUSAO

Os resultados deste estudo indicam que o 6leo ozonizado aplicado topicamente € uma opg¢ao promissora Como
adjuvante na terapia convencional de ulceras venosas. O tratamento demonstrou promover a cicatriza¢cao, reduzir a
inflamacao, controlar infecdes microbianas (incluindo bactérias anaerdbias e resistentes a antibidticos) e estimular
processos fundamentais como o desbridamento, a angiogénese e a libertagcao de fatores de crescimento que
favorecem a epitelizacao e a oxigenagao dos tecidos.

Uma das vantagens mais significativas desta abordagem é a auséncia de antibioterapia, evitando as potenciais
consequéncias adversas destes farmacos, como o desenvolvimento de resisténcia bacteriana.

Este estudo reforca o potencial da ozonoterapia como uma alternativa segura, eficaz e acessivel no tratamento de
feridas crénicas. No entanto, sdo necessarios mais estudos clinicos para padronizar o uso e confirmar a sua eficacia e
seguranca em diferentes contextos.

Assim consideramos ter uma resposta afirmativa a questao inicialmente colocada, em que a aplicacao tépica de dleo
ozonizado representa uma op¢ao terapéutica valida para o tratamento de ferida de ulcera venosa.
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