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EFEITOS DA OZONIOTERAPIA NA REABILITACAO ARTICULAR DE
PACIENTES COM OSTEOARTRITE: UMA REVISAO SISTEMATICA

Priscilla Abreu Barbosa?; Lays Brito Dias de Araujo?; André Luiz Lisboa Cordeiro®

RESUMO

Introducdo: A osteoartrite € uma comorbidade de dor cronica e multifatorial,
caraterizada por um processo degenerativo articular que compromete a
funcionalidade. A ozonioterapia vem demonstrando ser uma boa estratégia de
reabilitacdo em vista dos efeitos regeneradores e antioxidantes. Objetivo: Descrever
os efeitos da ozonioterapia na recuperacdo tecidual, no que tange a dor e
funcionalidade, impactando na reabilitacdo articular dos pacientes com osteoartrite.
Métodos: Refere-se a uma revisdo sistematica norteada pela estratégia PICO, a
busca foi realizada nos bancos de dados LILACS, Pubmed, e CENTRAL, com os
descritores: osteoartrite, atrite degenerativa, cartilagem, cartilagem danificada, artrite,
articulagdo, ozo6nio, ozonioterapia, terapia com ozonio, injecdo de ozo6nio, dor,
artralgia, dor crbnica, dor articular, mobilidade, limitacdo de mobilidade, amplitude de
movimento e funcionalidade, utilizando os operadores booleanos “AND” e “OR”,
incluindo artigos de 2016 a 2021. Resultados: Foram encontrados 40 estudos apés
a leitura de titulo e resumo, sendo selecionados 5 pelos critérios de inclusédo, os quais
evidenciaram que a ozonioterapia € eficaz na reabilitacdo articular para marcadores
de dor e funcionalidade. No entanto, com diferencas na duracdo dos efeitos quando
comparado a outras terapias, sendo mais efetivo a curto prazo. Conclusao: A terapia
com ozobnio é efetiva na reducdo do quadro algico e inflamatério, e na melhora
funcional, impactando diretamente na reabilitacdo articular de pacientes com

osteoartrite.

Palavras-chave: Ozonio; Cartilagem; Articulagdo; Inflamacéo.
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ABSTRACT

Introduction: Osteoarthritis is a comorbidity of chronic and multifactorial pain,
characterized by a degenerative joint process that compromises functionality. Ozone
therapy has proven to be a good rehabilitation strategy in view of its regenerative and
antioxidant effects. Objective: To describe the effects of ozone therapy on tissue
recovery, with regard to pain and functionality, impacting the joint rehabilitation of
patients with osteoarthritis. Methods: Refers to a systematic review guided by the
PICO strategy, the search was performed in the LILACS, Pubmed, and CENTRAL
databases, with the descriptors: osteoarthritis, degenerative arthritis, cartilage,
damaged cartilage, arthritis, joint, ozone, ozone therapy, ozone therapy, ozone
injection, pain, arthralgia, chronic pain, joint pain, mobility, mobility limitation, range of
motion and functionality, using the Boolean operators "AND" and "OR", including
articles from 2016 to 2021. Results: After reading the title and abstract, 40 studies
were found, 5 were selected according to the inclusion criteria, which showed that
ozone therapy is effective in joint rehabilitation for pain and functionality markers.
However, with differences in duration of effects when compared to other therapies,
being more effective in the short term. Conclusion: Ozone therapy is effective in
reducing pain and inflammation, and in functional improvement, directly impacting the

joint rehabilitation of patients with osteoarthritis.

Keywords: Ozone; Cartilage; Articulation; Inflammation.



INTRODUGCAO

A osteoartrite (OA) é caracterizada por um processo degenerativo da
articulacdo, com alteragdo morfoldgica, sobretudo na cartilagem, gerando
incongruéncia articular, reduzindo a funcionalidade, impactando na qualidade de
vida e saude mental do individuo. Neste contexto, a ozonioterapia vem
consolidando sua efetividade regeneradora, favorecendo assim, a mobilidade,
biomecéanica e funcionalidade articular (ANZOLIN; BERTOL 2018; COSTA et al.,
2018).

Esta patologia & considerada crénica e multifatorial, de carater nao
genético, ndo vinculada ao envelhecimento e ao sexo, porém, destaca-se um
maior percentual em mulheres e idosos. E a causa mais comum de incapacidade
e afeta até 15% da populacdo com mais de 60 anos. Segundo as Na¢des Unidas
(2004), para 0 ano 2050 essa cifra aumentara para 20%, ou seja, 130 milhdes
de pessoas serdo acometidas (ORTIZ; VALLEJO; RAHAL 2019; VINA; KWOH,
2018).

A osteoartrite € uma comorbidade de dor cronica, podendo afetar qualquer
articulacdo, no entanto, com maior incidéncia em quadril, joelhos, maos, pés e
coluna. Através da qual, o processo inflamatério no liquido sinovial, provoca a
deterioracdo da cartilagem e estruturas adjacentes, como musculos, tenddes e
ligamentos, causando deformidades Osseas, dor, edema, rigidez e perda de
funcdo (ZADEH, BAKHTIYARI, KHOOZ et al., 2019).

A terapia com o0zbnio promove a sintese de enzimas antioxidantes, inibe
a acao de citocinas pré-inflamatérias e estimula o anabolismo. Tais processos,
favorecem a angiogénese e a estimulacdo de células que estao diretamente
ligadas a manutencdo da matriz e cicatrizagdo do tecido conjuntivo.
Possibilitando desta forma, acéo efetiva nos sintomas e reparagao dos tecidos
degenerados pela osteoartrite (SEYAM; SMITH; REID et al., 2018).

O uso do ozénio como terapia ainda é recente, o tempo de descoberta de
sua farmacodinamica no sangue humano chega a ser inferior a meio século. Por
esse motivo, 0 numero de estudos que abordem uma discussao a respeito dos

efeitos da ozonioterapia em disturbios musculoesqueléticos &, de fato, pequeno.



Assim, o0 presente estudo tem como objetivo descrever os efeitos da
ozonioterapia na recuperacao tecidual, no que tange a dor e funcionalidade,

impactando na reabilitacao articular dos pacientes com OA.

METODOS

PROTOCOLO

Esta revisdo sistematica foi concluida de acordo com as diretrizes
de Itens de Relatdrio Preferenciais para Revisdes Sistematicas e Meta-andlises
(PRISMA) (MOHER,; LIBERATI; TETZLAFF et al.,2009).

CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE

Para a realizacdo desta revisdo sistematica, foi utilizada a estratégia
PICO, cuja Populacao foi de pacientes acometidos por osteoartrite, tendo como
Intervencéo a ozonioterapia. O grupo controle foram pacientes que receberam
tratamento placebo, conservador de fisioterapia ou outras intervencdes

invasivas. Nos desfechos, a busca foi relacionada a dor e funcionalidade.

FONTES DE INFORMACAO

A busca por artigos foi realizada nos bancos de dados Literatura Latino-
americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Pubmed, e Cochrane
Central Register of Systematic Review (CENTRAL). Sendo também pesquisadas
listas de referéncias de revisdes sistematicas anteriores e dos ensaios clinicos
elegiveis para esta revisdo. A busca pelos artigos terminou em setembro de
2021.
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BUSCA

A pesquisa foi baseada na estratégia PICO previamente descrita e nos
operadores booleanos AND e OR. As palavras chaves foram extraidas dos
Descritores em Ciéncias da Saude (Decs), sendo para populacdo: osteoartrite,
atrite degenerativa, cartilagem, cartilagem danificada, artrite e articulagdo. J&
para a intervencao: 0zonio, ozonioterapia, terapia com oz6nio, injecao de ozonio.
E no tocante aos resultados foram: dor, artralgia, dor crbénica, dor articular,
mobilidade, limitacdo de mobilidade, amplitude de movimento e funcionalidade.
Como descritores para o desenho do estudo, foram usados ensaios clinicos

randomizados, ensaios clinicos e ensaios controlados.

SELECAO DE ESTUDOS

Ensaios clinicos randomizados dos ultimos 5 anos, nos idiomas inglés,
portugués e espanhol, envolvendo pacientes acometidos por osteoartrite foram
incluidos nesta revisdo sistematica. Para ser elegivel, o ensaio clinico deveria
ter atribuido pacientes com osteoartrite a um grupo de tratamento com
ozonioterapia. Estudos com adultos (18 anos ou mais), independentemente do
sexo, também foram incluidos. A ozonioterapia refere-se ao uso medicinal da
molécula triatdmica de oxigénio, produzido a partir de um gerador médico, para
o tratamento de diversas patologias. Sendo possivel por diversas vias de
administracao, tais como intra-articular, periarticular, subcutanea, retal, venosa,
auricular e vaginal. E como critérios de exclusdo foram elencados estudos que

envolveram testes em animais e relacionados ao uso de medicamentos.

PROCESSO DE COLETA DE DADOS

Para a extracdo dos artigos selecionados, foram verificados titulos
(primeira etapa), resumos (segunda etapa) e leitura completa (terceira etapa).
Em seguida, foi realizada uma leitura exploratéria dos estudos selecionados e,

posteriormente, uma leitura seletiva e analitica. Os dados extraidos dos artigos
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foram resumidos em autores, ano, titulo, populacéo, sexo, idade média, tamanho
da amostra, tipo de intervencbes, nimero de sessbes, concentracdo de Os
utilizado, método de diagndstico, acompanhamento, e escalas utilizadas para

obtencéo de informagdes importantes para a pesquisa.

ITENS DE DADOS

Dois autores independentemente extrairam os dados dos relatorios
publicados usando extracdo de dados padrdo considerando: (1) aspectos da
populacao do estudo, como idade média, sexo, nimero de pacientes, método de
diagnéstico; (2) aspectos da intervencao realizada (tamanho da amostra, tipo de
intervencdo, numero de sessbes, concentracdo de Os utilizado); (3)

acompanhamento; (4) variaveis analisadas; e (5); escalas utilizadas.

QUALIDADE DE CADA ESTUDO

A qualidade metodolégica foi avaliada segundo os critérios da escala
PEDro, que pontua 11 itens, a saber: 1 - Critérios de elegibilidade, 2 - Alocacéo
aleatéria, 3 - Alocacédo oculta, 4 - Comparacéao da linha de base, 5 - Cegos, 6 -
Terapeutas cegos, 7 - Avaliadores cegos, 8 - Acompanhamento adequado, 9 -
Intencdo de tratar a andlise, 10 - Comparacdes entre grupos, 11 - Estimativas
pontuais e variabilidade. Os itens sdo pontuados como presentes (1) ou ausentes
(0), gerando um somatério maximo de 10 pontos, ndo contando o primeiro item
(MAHER; SHERRINGTON; HERBERT et al., 2003).

Sempre que possivel, as pontuacdes da PEDro foram extraidas de seu
préprio banco de dados. Quando os artigos ndo foram encontrados na base de
dados, um revisor independente treinado avaliou o artigo com a escala PEDro.
Os estudos foram considerados de alta qualidade se apresentassem pontuacéo

igual a 8, e qualidade excelente de 9 a 10.



Incluidos
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RESULTADOS

Foram excluidos 40 artigos ap0s a leitura de titulos e resumos. Sendo
selecionados oito, dos quais trés sucederam para excluséo, pois relacionavam-
se ao uso de medicamentos, permanecendo assim, cinco estudos pelos critérios
de incluséo. O fluxograma presente na figura 1 apresenta os critérios e bancos

de dados usados para sele¢céo dos artigos.

Figura 1 - Fluxograma para obtencéo de ensaios clinicos randomizados com base nos
efeitos da ozonioterapia em pacientes com osteoartrite.
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A qualidade metodolédgica avaliada pela escala Pedro é infracitada no
Quadro 1. Sendo que os 5 estudos incluidos nesta revisao sistematica discutem
os efeitos da ozonioterapia nos pacientes com osteoartrite. Apenas o estudo de
Sire et al. (2020) apresentou boa qualidade metodolégica enquanto os estudos
de Raeissadat et al. (2018, 2020), Babaei-Ghazani et al. (2018) e Jesus et al.

(2017) foram classificados em excelente qualidade metodoldgica.

Quadro 1 - Avaliagdo metodolégica da qualidade dos estudos incluidos nesta reviséo,
utilizando a escala de banco de dados Pedro

RAEISSADAT | BABAEI- RAEISSADAT | SIRE et JESUS et
et al. 2018 GHAZANI et et al.2021 al.2020 al.2017
al.2018

01 | Os critérios de elegibilidade foram
especificados.

02 | Sujeitos foram aleatoriamente v v v v v
distribuidos por grupos.

03 | A alocacao dos sujeitos foi v v v v v
secreta.

04 | Inicialmente, os grupos eram
semelhantes no que diz respeito v v v v v
aos indicadores de progndsticos
mais importantes.

05 | Todos os sujeitos participaram de v v v v v
forma cega dos estudos.

06 | Todos os terapeutas que v v
administram a terapia fizeram-no
de forma cega.

07 | Todos os avaliadores que mediram v v
pelo menos um resultado-chave, v
fizeram-no de forma cega. v

08 | Mensuracgdes de pelo menos um v v
resultado-chave foram obtidas em
mais de 85% dos sujeitos
inicialmente distribuidos pelos
grupos.

09 | Todos os sujeitos a partir dos quais
se apresentaram mensuragdes de
resultados receberam o tratamento v
ou a condi¢do de controle
conforme a alocacéo, ou quando
ndo foi esse o caso, fez-se a
andlise dos dados para pelo menos
um dos resultados-chave por
“intencdo de tratamento”.

10 | Os resultados das v
comparacgdes estatisticas intergrup v v v v
os foram descritos pelo menos um
resultado-chave.

11 | O estudo apresenta tanto medidas
de precisdo como medidas de v v v
variabilidade para pelo menos um 4
resultado-chave.

Pontuacao 9/10 9/10 10/10 8/10 10/10
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O resumo dos métodos utilizados e resultados clinicos sdo apresentados no Quadro 2. As escalas utilizadas que avaliam
funcionalidade s&o respectivamente, indice de osteoartrite das universidades de Western Ontario e McMaster (WOMAC), indice de
Lequesne (LEQ), Questionario de joelho de Oxford (OKQ), Timed up and go (TUG) e Resumo do Componente Fisico (PCS). Ja as

gue avaliam dor séo, Escala visual analdgica da dor (VAS) e Mensuracao da dor geriatrica (GPM).

Quadro 2 - Dados gerais dos ensaios clinicos randomizados incluidos, buscando os efeitos da ozonioterapia em pacientes com osteoartrite.

Autor Amostra | Idade Objetivo Intervencao Controle Protocolo de Resultados
estudo
RAEISSADAT Comparar os efeitos Recebeu trés Recebeu trés Ambos os grupos N&o houve diferenca
et al. 2018 da ozonioterapia com | aplicagdes intra- | aplicacdes intra- foram avaliados entre 0s grupos nos
aplicacéo intra- articulares de articulares de com as escalas: quesitos de reducgéo
45a75 articular de HA em lidocaina e 30 lidocaina e VAS e WOMAC da dor e melhora da
164 anos de pacientes com pg/ml de Osno 20mg/2ml de HA funcionalidade.
idade osteoartrite de joelho joelho afetado no joelho afetado (p<0,01)
durante trés durante trés
semanas. semanas.
BABAEI- Comparar os efeitos Recebeu Recebeu Ambos os grupos 1 semana — Grupo
GHAZANI et da injecéo de lidocaina (2%) lidocaina (2%) foram avaliados esterdide obteve
al.2018 corticosteroide guiada | para anestesia para anestesia com as seguintes melhora superior ao
por ultrassom com a local e uma local e uma escalas e medidas: OsnoVAS e
injecdo de Ozem aplicacao intra- aplicacao intra- VAS, WOMAC, WOMAC
40a75 pacientes com articular de 15 | articular de 40mg | ADM de joelho e (p< 0,001)
62 anos de | osteoartrite de joelho ug/ml de Os de triancinolona | presenca de efuséo 1 més - Grupo
idade guiado por guiado por no ultrassom esterdide obteve
ultrassom ultrassom suprapatelar. melhora superior ao
Oz no VAS e WOMAC
(p< 0,001)
3 meses - Grupo
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O3 obteve melhora
superior em VAS e
WOMAC
(p = 0,003)

Nao houve melhora
significativa da ADM
em nenhum dos
grupos
O derrame articular foi
significativamente
menor no grupo Oz o
intervalo de 1 semana
(p=0,0044) e 3 meses
(p <0,001)




Recebeu trés

Grupo HA:
recebeu trés

Todos 0s grupos

20
foram avaliados

16

més — grupo o0z6nio
obteve melhora
significativamente

RAEISSADAT
et al.2021

Comparar a eficacia
de curto e longo
prazo das injecdes
intra-articulares de
HA, PRP, PRGF e O3
em pacientes com
osteoartrite de joelho

aplicagdes intra-
articulares de 30
png/ml de Osno
periodo de uma

semana.

aplicagdes intra-

articulares no
periodo de uma
semana.
Grupo PRP:
recebeu duas
aplicagdes intra-
articulares, com
intervalo de 3
semanas.
Grupo PRGF:
recebeu duas
aplicacdes intra-
articulares, com
intervalo de 3
semanas.

com as seguintes

escalas: VAS,
WOMAC e LEQ.

WOMAC: [24.5,-21.7]

maior a outras
terapias.
IC95%

LEQ: [4.8,-4.1]
6° més — todos os
grupos mantiveram
melhora igualmente
significativas
12 més — apenas 0s
grupos PRP e PRGF
tiveram melhora
significativa.
p <0,05

1 més — O grupo HA
apresentou melhora
superior ao O3z na VAS

SIRE et
al.2020

50a75
200 anos de
idade
Avaliar a eficacia e
seguranca a longo
prazo da injecdo
intra-articular de
0zOnio e acido
Maiores | hialurbnico em termos
42 de 60 de funcionalidade nos
anos de pacientes com
idade osteoartrite de joelho.

Recebeu quatro
aplicacdes intra-
articulares de 20
pg/ml de Osno
periodo de 4
semanas.

Recebeu quatro
aplicacdes intra-
articulares de HA
no periodo de 4

semanas

Os pacientes foram
avaliados a partir
da escala VAS e de
maneira secundaria
as escalas: OKQ,
SF-12, PCS, MCS

e EQ5D.

(p <0,013)

6 meses - As terapias

foram igualmente
eficazes.

(p <0,013)

1 més apos o segundo

ciclo de tratamento - 0

HA apresentou

melhora superior ao
Oz no VAS

(p < 0,013)
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Houve diferenca
significativa em ambos
0S grupos na variavel
OKQ
(p <0,013)

Nas demais escalas
nao houve diferenca
significativa entre os
grupos

JESUS et Determinar a eficacia Recebeu O grupo ozbnio
al.2017 das injecoes de aplicacao intra- apresentou melhora
o0zo6nio na osteoartrite articular de 20 Os pacientes foram estatisticamente
de joelho relacionada | pg/ml de ozbnio, avaliados a partir superior nas
a reducédo da dor, uma vez por das escalas: VAS, | seguintes avaliagdes:
melhora funcional das | semana durante Recebeu indice de lequesne, WOMAC (dor)
articulagbes e 8 semanas. aplicacao intra- TUG, SF-36, (p < 0,001)
gualidade de vida. articular placebo WOMAC e GPM WOMAC (capacidade
60 a 85 de 10ml de ar, fisica)
08 anos de uma vez por (p=0,004)
idade semana durante VAS
8 semanas. (p <0,001)
LEQ
(p=0,001)
SF-36 (estado de
saude)
(p=0,030)
GPM
(p<0,001)
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HA — &cido hialurénico, Os — 0z6nio, VAS — escala visual analdgica da dor, WOMAC - indice de osteoartrite das universidades de Western Ontario e
McMaster, WOMAC PAIN — avaliacdo womac somente no quesito dor, IC95% - intervalo de confian¢ga 95%, ADM — amplitude de movimento, PRP — plasma
rico em plaquetas, PRGF — plasma rico em fatores de crescimento, LEQ — indice de lequesne, OKQ — Questionario de joelho de Oxford, SF-12 — Pesquisa
de Salde do Formulario Curto de 12 itens, PCS — Resumo do Componente Fisico, MCS- Resumo do Componente Mental, EQ5D- Qualidade de Vida
Europeia em 5 dimensdes, SF-36 —Instrumento de pesquisa de salde de 36 itens, GPM - Medicao de dor geriatrica, TUG — Timed up and go.
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DISCUSSAO

Os resultados obtidos nos estudos, comprovam a efetividade do uso do
0z0nio para a reabilitacéo articular, uma vez que, sua eficacia é estatisticamente
significativa para os marcadores de dor e funcdo. No entanto, evidenciam
diferencas na duracédo dos efeitos quando comparado a outras terapias, sendo

mais efetivo em protocolos curtos de até 6 meses.

Os autores, Jesus et al. (2017), Sire et al. (2020), Raeissadat et al. (2021),
Babaei-Ghazani et al. (2018) ressaltam o fator degeneragdo como o ponto chave
na destruicdo articular, o que gera uma gama de sintomas que tém como
consequéncia a incapacitacao do individuo, levando a incongruéncia articular,

causando dor, auséncia de funcéo e diminuicdo da qualidade de vida.

Neste contexto, acredita-se que a terapia com ozbnio € efetiva na
recuperacao tecidual por promover estresse oxidativo moderado, sendo veiculo
de respostas imunolégicas enddégenas, com reducdo de citocinas pro-
inflamatérias e ativacdo de fatores de regeneracdo. Tornando assim, uma
esperanca de tratamento, além do baixo custo, podendo ser mais acessivel a

populacao além de tornar o individuo menos custoso para o pais.

A dor na osteoartrite € um dos principais sintomas vivenciados pelos
pacientes acometidos, uma vez que, a degeneragdo parte de um processo
inflamatorio multifatorial, que conduz a destruicdo da matriz celular articular. A
qual desencadeia uma série de problemas, em que a mesma acompanha todo o
processo, sendo crescente ao longo da evolucdo da patologia. Vale ressaltar,
que a dor e funcao estéo diretamente relacionadas, pois o individuo com quadro

algico articular necessariamente possui déficit de funcéao.

Ja a funcionalidade é reflexo do alinhamento biomecéanico e fluéncia
articular, o que permite movimentos sinérgicos estaveis, mantendo o individuo
ativo ao longo da vida. No entanto, na OA, devido ao processo inflamatério
cronico das estruturas articulares, em especial da cartilagem, ha formacéo de
ostedfitos e deformidades, comprometendo a funcionalidade por consequéncia

da incongruéncia.
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Seguindo este raciocinio, Raeissadat et al. (2018) comprovam a eficacia
e seguranca do Os e HA na gestéo da dor e funcionalidade. Apesar de ambas as
técnicas serem efetivas no alivio dos sintomas, o O3z apresentou-se ligeiramente
melhor no contexto da dor e rigidez, e o HA no quesito funcionalidade, porém
sem relevancia estatistica nos resultados. Sendo assim, os autores sugerem a

terapia de ozénio em detrimento do HA, pelo fator priméario do custo beneficio.

Sabe-se que a terapia do 0z6nio ainda é relativamente recente, mas ja é
usada em varios acometimentos dolorosos, bem como em outras patologias, e
conforme a sugestao de Raeissadat et al. (2018) no tocante ao custo beneficio,
atualmente os valores de mercado das duas terapias oscilam, sendo a aplicacéo
do Oz em torno de um terco do HA. O que de fato condiz como melhor opcéo a
ozonioterapia, possibilitando a uma maior fragdo da populacdo o acesso a um

tratamento promissor para AO.

De maneira semelhante Sire et al. (2020), 6 meses ap0s aplicacao intra-
articular, descobriram que 0z6nio e HA sao terapias efetivas no alivio da dor.
Porém, evidenciam que a curto prazo, ou seja, no periodo de um més o acido
hialurénico possui maior efetividade sobre esse sintoma. Tais resultados podem
ser explicados devido a auséncia da descricdo da concentracdo de HA no

protocolo proposto neste estudo.

Numa vertente oposta, Raeissadat et al. (2021) e Jesus et al. (2017)
convergem os resultados para 0 mesmo raciocinio, de que o Oz é mais efetivo a
curto prazo, em torno de dois meses no que tange a dor, funcéo e rigidez. Pois,
possivelmente, o bloqueio das citocinas pro-inflamatorias, tem acgéo direta na

reducdo da dor e consequentemente melhora da fungéo.

Esta condicéo, é explicada pelo mecanismo de acdo do ozénio, uma vez
gue 0 mesmo possui 0 potencial de paralizacdo do processo inflamatoério, bem
como ativacao de fatores de crescimento, além da maior vascularizacao e aporte
de O:2 local. Tais eventos desencadeiam uma resposta endogena do sistema
imunoldgico, que recebe o estimulo para a producdo de antioxidantes, que

acontece de forma rapida, pela alta solubilidade e meia vida curta deste gas.

Os resultados encontrados nos estudos de Raeissadat et al. (2021) e

Babaei-Ghazani et al. (2018), comprovam a teoria que os efeitos do o0zbnio
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podem persistir somente pelo periodo de até 6 meses. Pois, trés meses apés as
aplicacoes, Babei-Ghazani et al. (2018) elucidaram a superioridade do 0z6nio ha
melhora da dor e funcionalidade quando comparado a terapia com
corticosteroide. Ja Raeissadat et al. (2021), constataram que os efeitos do 0z6nio
comecam a decair a partir dos 6 meses e aos 12 néo é efetivo na reparagédo

tecidual ou analgesia.

Ao longo do desenvolvimento da presente pesquisa, algumas limitacoes
foram vivenciadas, em especial a caréncia de artigos alinhados ao plano de
busca e triagem. Entretanto, ndo afetaram os resultados, uma vez que as
diretrizes e métodos definidos nesta revisado sistematica, permitiram a realizacao
do trabalho sem gerar impacto negativo, ressaltando-se neste sentido, a elevada
qualidade metodoldgica dos estudos abordados.

CONCLUSAO

Com base nos resultados é possivel concluir que a ozonioterapia € uma
poderosa ferramenta no que se refere ao tratamento da osteoartrite. Entretanto,
apesar de ser uma terapia complementar ja aprovada, ainda se faz necessario
novos estudos, com maior robustez, sobretudo no percentual das amostras,
tempo de tratamento, dosagens, niumero e intervalo das aplicacdes, bem como
0 estagio ideal da patologia para a intervencdo com ozénio. Podendo assim, se
tornar acessivel a toda populagcédo de forma segura e eficaz, alinhando o custo-
beneficio do tratamento com a reabilitagcdo propriamente dita, no que tange ao
retorno da funcionalidade articular e consequentemente bem estar fisico e

emocional individuo.
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