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RESUMO

A adiposidade localizada refere-se ao acumulo de células adiposas em
determinadas regifes do corpo. O biotipo corporal é definido geneticamente e varia
de acordo com a deposicao de gordura localizada em trés padrdes, o padrao androide,
caracterizado pelo acumulo de gordura na regido abdominal; padrdao gindide, que
concentra a gordura nas regides inferiores do corpo e, por fim, o padrdo misto, que
consiste na presenca de adiposidade em ambos os locais citados. A presenca de
gordura localizada causa grande incobmodo estético para a populacdo e, com isso, ha
ampla variacdo de procedimentos estéticos eficazes para seu combate. A
ozonioterapia € uma das opcbes de tratamento e, quando combinado a pratica de
atividades fisicas e boa alimentagdo, seu resultado positivo na lipdlise é
potencializado. Dessa maneira, 0 objetivo do presente estudo € avaliar a eficicia da
ozonioterapia quando aplicada diretamente na regido acometida pela gordura
localizada. Para isso, foi realizada uma revisdo bibliografica, utilizando artigos
cientificos, livros, dissertacbes e teses, disponiveis em portugués e inglés. As
pesquisas tiveram inicio em fevereiro de 2023. Os resultados obtidos evidenciam a
eficAcia da ozonioterapia na sua acédo lipolitica, quando aplicado diretamente nas
regides acometidas pela gordura localizada, utilizando concentracdes baixas de
02+03 (de 5ug a 20ug), resultando na diminuicdo do acumulo gorduroso, podendo

gerar uma melhora do aspecto da pele e reducéo da flacidez tissular.

Palavras-chave: ozonioterapia; 0z6nio; lipdlise; gordura localizada.



ABSTRACT

Localized adiposity refers to the accumulation of fat cells in certain regions.
The body biotype is defined according to the deposition of localized fat defined
genetically in three patterns, the android, characterized by the accumulation of fat in
the abdominal region; gynoid pattern, which concentrates fat in the lower regions of
the body and, finally, the mixed pattern, which consists of the presence of adiposity in
both sites. The presence of localized fat causes great discomfort to the population and,
therefore, there is a wide variety of effective aesthetic procedures to combat it. Ozone
therapy is one of the numerous treatment options and, when combined with the
practice of physical activities and good nutrition, its positive result in lipolysis is
enhanced. Thus, the objective of the present study is to evaluate the efficacy of ozone
therapy when applied directly to the region affected by localized fat. For this, a
bibliographic review was carried out, using scientific articles, books, dissertations, and
theses, published in the last 15 years, available in Portuguese and English; The
research began in February 2023. The results obtained show the efficacy of ozone
therapy in its lipolytic action, when applied directly to the regions affected by localized
fat, using low concentrations of O2+03 (from 5ug to 20ug), resulting in the reduction of
fat accumulation, which can generate an improvement in the appearance of the skin

and reduction of tissue flaccidity.

Keywords: ozone therapy; ozone; lipolysis; localized fat.
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1. INTRODUCAO

O ozobnio é formado pela unido de trés atomos de oxigénio, que tornam-se
instaveis devido a quebra da ligagdo molecular do oxigénio a partir do equipamento
gerador de 0zbnio; estas moléculas livres se unem formando o al6étropo o0zoénio (O3).
Atualmente, a ozonioterapia é considerada procedimento minimamente invasivo,
seguro e eficaz, com inUmeras maneiras de aplicacdo em diferentes concentracdes e
locais do corpo, podendo estar na forma de gés, agua e/ou 6leo (Giafferis; Levy, 2022).
Alguns autores descrevem os efeitos positivos da ozonioterapia, tais como anti-
inflamatorio, antioxidante, analgésico, antibacteriano, fungicida, angiogénico e
imunomodulador, devido a melhora na oxigenacdo e circulacdo sanguinea. Além
disso, 0 oz6nio terapéutico pode ser utilizado para tratamento estético de gordura
localizada, flacidez, estrias, celulite, envelhecimento cutadneo e queda capilar (Merhi
et al., 2019; Bocci, 2004).

O acumulo de células adiposas pode estar localizado em diferentes regides
do corpo, como regido de abddémen, costas, flancos, quadris, bracos, coxas, regido
submentoniana e pré-axilar, com isso, altera negativamente a autoestima do paciente.
A realizacdo de procedimentos estéticos para reducdo da gordura localizada, pode
auxiliar nesses casos e, gerar melhor relacdo do individuo com a autoimagem e
consequentemente a saude mental. Em meio aos inUmeros tratamentos para gordura
localizada, a ozonioterapia tem demonstrado grande eficiéncia com minimos efeitos
colaterais (Dias; Jurado, 2021).

A lipdlise € um processo bioquimico que consiste na metabolizacdo da
gordura, para obtencao de energia; para isso, € necessario que ocorra a ativacao dos
horménios lipoliticos, esses horménios podem ser ativados mediante um estresse
gerado no corpo humano através da dieta ou da atividade fisica. Dessa maneira, as
enzimas lipoliticas seréo ativadas, levando a quebra das moléculas de triacilglicerol
(TAG), formada pela juncéo de trés moléculas de acidos graxos e uma molécula de
glicerol. As moléculas do TAG ficardo na sua forma livre, tendo capacidade de cair na
corrente sanguinea, podendo ser sintetizadas e entrar na via metabdlica, gerando
energia para o corpo humano (Bessa; Lima, 2006).

A ozonioterapia utiliza de uma mistura de oxigénio e 0z6nio, na qual possui
acao lipolitica quando aplicada diretamente na regido acometida; essa terapéutica age

por meio de trés distintos mecanismos de acdo, a quebra das cadeias longas de



acidos graxos em cadeias curtas, na melhora da oxigenacao do tecido e, na facilitacao
da liberagéo de liquidos intersticiais estagnados (Dias; Jurado, 2021).

1.10BJETIVO

O objetivo do estudo presente, foi realizar uma revisao bibliografica, para
avaliar a eficacia da ozonioterapia na sua acao lipolitica quando aplicada de forma

ideal, diretamente nas regides acometidas pela gordura localizada.

1.2METODOLOGIA

O estudo presente trata-se de uma revisdo bibliografica e, para
desenvolvimento do mesmo, foi realizada uma busca por artigos, livros, dissertacbes
e teses nas plataformas de pesquisa: Google académico, PubMed e Scielo. As
pesquisas tiveram inicio em fevereiro de 2023 e as palavras-chave utilizadas na busca
foram: ozonioterapia, 0z6nio, lipolise e gordura localizada.

Como critério de inclusdo dos materiais literarios a serem utilizados no
estudo, incluiram-se apenas artigos disponiveis em portugués e inglés referentes ao
assunto em pesquisa. Como critério de exclusado, foram rejeitados os artigos que néo

evidenciaram relacdo com o tema abordado no presente estudo.
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2. OZONIOTERAPIA

Durante a primeira Guerra Mundial, ocorreu a primeira aplicacdo de
ozonioterapia, na intencédo de curar soldados infectados por Clostridium spp, dessa
forma, nasceu o novo método de tratamento, terapia que consiste na utilizacdo da
mistura de O3+ 02 para tratamentos terapéuticos. O ozénio € o resultado da quebra
da ligac6es moleculares do oxigénio que, quando separadas, tornam-se instaveis e
se juntam a outras moléculas de oxigénio inteiras formando o al6tropo ozbénio pela
combinacéo de trés atomos de oxigénio, resultando em composto quimico natural. E
um gas com odor muito intenso e caracteristico, presente na estratosfera, que absorve
a maior parte da energia ultravioleta vinda do sol e tem alta importancia para a vida
em superficie terrestre. Além disso, pode funcionar como desinfetante eficaz em
inUmeras atividades, devido as funcées metabdlicas e microbioldgicas, agindo contra
bactérias, fungos, virus e protozoarios. Essa molécula € muito instavel, tendo meia
vida de apenas 40 minutos a 20° C e 140 minutos a 0° C, podendo voltar a sua forma
de oxigénio puro quando nao administrado da maneira correta de acordo com a pratica
determinada; sua densidade € 1,6 mais alta em comparacao ao oxigénio e dez vezes
mais solavel em agua (Elvis; et al., 2011; Giafferis; Levy,2022).

Essa terapia, pode ser utilizada de varias maneiras, como no uso tépico em
forma de &gua ou 6leo ozonizado, que possuem efeito germicida e auxiliam no
processo de cicatrizagdo; na forma sistémica: pela insuflacdo retal, na qual observou-
se em estudo, ser o método menos desagradavel em comparacdo as aplicacdes
intravenosas e intramusculares. As aplicacdes intravenosas indiretas, utilizada desde
1950, com a auto-hemoterapia, € baseada na administracdo endovenosa de até
200mL de sangue humano autdlogo isolado e combinado com mistura de O3+02; ou
também infiltrativo, utilizando até 10mL de sangue ozonizado e aplicado
intramuscular, realizado para tratamento de inUmeras doencas. Além disso, a
ozonioterapia vem sendo utilizada em disfun¢des estéticas, sendo considerada
técnica de tratamento minimamente invasiva. Seu uso vem crescendo ao longo dos
anos, sendo que o gas aplicado tem alta capacidade oxidativa e difusédo tecidual
(Meligy et al, 2023).

As aplicacdes de ozbnio podem ser feitas em diferentes concentracdes e
locais, de acordo com a necessidade de cada caso, sendo muito Util para inUmeras

disfuncdes, quando utilizado na maneira correta e com precisdo. No entanto, o 0zénio
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pode gerar efeitos colaterais como dores de cabeca, ndusea, fadiga, epifora (olhos
lacrimejando), tosse, vémitos e rinite. A administracéo direta do gas no tecido pode
ser incOmoda, e gerar dor aos pacientes em tratamento, dessa forma, recomenda-se
gue a aplicacao seja feita de maneira suave e lenta, para que nao haja incémodo ou
dor aguda, podendo desencadear um dos efeitos adversos (Meligy et al, 2023).

O ozbnio, apesar da acao oxidativa, quando em contato com o0 sistema
bioldgico, tem significativa capacidade antioxidante, reduzindo a ativacdo da via do
fator nuclear kappa B (NF-kB), estimulando a producao das citocinas IL-4, IL-10, IL13
e TGF-B (fator de crescimento transformador beta); estimula também enzimas como
catalase, glutationa peroxidase e superéxido dismutase, que tém a funcéo de eliminar
radicais livres presentes no corpo humano. Além disso, reduz a producéo das citocinas
IL-1, IL-2, IL-6 e o fator de necrose tumoral. Age também no aumento da taxa de
glicose presente nos glébulos vermelhos, consequentemente, aumentando a
circulacdo de oxigénio nos tecidos, assim, regulando o metabolismo do oxigénio
(Meligy et al, 2023).

Dessa maneira, apresenta funcéo anti-inflamatoria, melhora da circulacéo
sanguinea do local, tem ac&o hidrofilica, gera morte celular liberando fluidos
estagnados no sistema, auxilia na reducdo de medidas com a degradacdo lipidica,
melhorando também as celulites, e flacidez, agindo no envelhecimento cutaneo com
aumento da sintese de colageno, auxiliando também no tratamento de estrias. Com o
aumento da permeabilidade vascular, pode-se observar melhora em hipercromias e
gueda capilar; sua agao antibacteriana e fungicida melhora a acne; Estudos apontam
também que a ozonioterapia pode regular o sistema renal, hepatico e tireoidiano
(Lopez, 2021; Spinoso et al., 2021; Borges et al., 2021).

Ha poucas contraindicagdes relacionadas a essa pratica terapéutica com o
0z6nio. A contraindicacao absoluta € para os individuos portadores de deficiéncia da
enzima de glicose-6-desidrogenase-fosfato (G6PD), conhecida popularmente como
favismo, devido a funcdo da enzima no sistema glutationa e na oxidagcao dos
lipoperéxidos. De acordo com Omar Meligy 2023, pacientes com hipertireoidismo nao
controlado, trombocitopenia, problemas cardiovasculares, convulsées, anemia grave,
miastenia grave, alergia ao ozonio, infarto do miocéardio recente, hemorragia de
qualguer 6rgédo e intoxicacdo alcoodlica aguda, também s&o contraindicados para
realizagdo da ozonioterapia. Além disso, a inalacdo acidental do ozénio pode causar

hemolise ou gerar intoxicacdo, nesses casos o0 paciente deve deitar-se, respirar fundo
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e inalar oxigénio umido; pode ser administrado também &cido ascoérbico, vitamina C,
vitamina E e N- acetilcisteina.

Atualmente, a ozonioterapia apresenta-se como possivel alternativa de
tratamento e cuidado para a melhora da saude e qualidade de vida da populacao,
liberada para as classes profissionais de odontologia, biomedicina, fisioterapia,
medicina veterinaria, farmacia e enfermagem, é considerada uma das Préticas
integrativas e Complementar em Saude (PICs) de baixo custo e seguranca
comprovada para fins terapéuticos. No Brasil, apresenta aprovacédo pela agéncia
reguladora vinculada ao Ministério da Saude (ANVISA); em margo de 2018, foi
publicado uma Portaria N° 702, na qual inclui novas préaticas na PNPIC (Politica
Nacional de Praticas Integrativas e Complementares), do ministério da saude; apesar
de ser uma terapéutica utilizada desde 2015 para tratamento de feridas, essa atividade
foi uma das dltimas a ser incluida na pratica do Sistema Unico de Saude (SUS).
Devido esse marco publicado em 2018, os conselhos de classe de cada area da
saude, buscaram compreender o regulamento publicado, e alinhar o ambito de
atuacdo de cada classe profissional, de acordo com suas capacitacbes, sendo
necessario treinamento especifico em o0zénio, por conta do efeito toxico, da variacao
de concentracdes e meios de administracao; entretanto, é necessaria cautela ao
manusear o gas, utilizando o equipamento necessario, como representado na figura
1, para preparo da mistura O2+0O3 e administrd-lo da maneira ideal em relagdo ao

tratamento a ser realizado pelo paciente (Cannataro, 2019; Aboz, 2022).

FIGURA 1- Representacdo de um gerador de ozénio

Fonte: Referéncia: (EDUCACIONAL,2023)
Ultimo acesso em 04 de novembro de 2023
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Os efeitos fisiolégicos da ozonioterapia iniciam apds a administracdo do
oz6bnio a partir da cascata enddgena multifacetada que libera substratos
biologicamente ativos em resposta ao estresse oxidativo transitério e moderado
induzido pelo O3. O estresse oxidativo é causado devido a solubilidade do O3 na agua
presente nos fluidos biolégicos, como o plasma, liquido intersticial, linfa e urina. Ao
reagir com &cidos graxos poliinsaturados (PUFA) e agua, o O3 produz peroxido de
hidrogénio (H202), uma espécie reativa de oxigénio; ao mesmo tempo, o O3 forma
uma mistura de produtos lipidicos de ozonizacéo (LOP), essa mistura gerada apos a
terceira exposicdo, incluem radicais lipoperoxil, hidroperéxidos, malondialdeido,
isoprostanos, ozonideos e alcenos, bem como 4-hidroxinonenal (4-HNE). O estresse
oxidativo moderado induzido pelo ozbénio aumenta a ativacdo do mediador
transcricional do fator 2 relacionado ao fator nuclear eritréide 2 (Nrf2). O dominio Nrf2
€ responsavel por ativar a transcri¢cdo de elementos de resposta antioxidante. Apés a
inducado da transcricdo dos elementos de resposta antioxidante, a concentragcéo de
varias enzimas antioxidantes aumenta em resposta ao estresse oxidativo transitério
devido ao O3. Os antioxidantes produzidos incluem a superoéxido dismutase (SOD),
glutationa peroxidase (GPx), glutationa S-transferase (GST), catalase (CAT), heme
oxigenase-1 (HO-1), NADPH-quinona oxidoredutase (NQO-1), proteina de choque
térmico (HSP) e enzimas do metabolismo da fase Il. Muitas destas enzimas atuam
como eliminadores de radicais livres com relevancia clinica em vérias doencas (Smith
NL et al, 2017).
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3. ADIPOGENESE

Os adipocitos se originam das células mesenquimais embrionarias
indiferenciadas (Figura 2), através do processo de adipogénese. Durante o processo,
a célula mesenquimal se diferencia em lipoblasto ou pré adipdcito, que é muito
semelhante ao fibroblasto, o que o distingue é a capacidade de acumular lipidios em
seu citoplasma e, com isso, o lipoblasto vai maturando-se e transforma-se em

lipoblasto maduro, também denominado adipécito (Borges, 2016; Queiroz 2009).

FIGURA 2- processo de diferenciacéo adipocitéria:
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Adaptado de: (UNIFAL, 2023)
Gltimo acesso em 04 de outubro de 2023
De acordo com Shihuan (2019), os adipdcitos sao células com capacidade
plastica as quais podem apresentar variagdes de tamanho e quantidade de acordo

com o metabolismo local, passando por processo de atrofia ou hipertrofia. Esta célula
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€ a unica com especialidade em armazenamento citoplasmético de lipideos em sua
forma de triacilgliceréis (TAG). O TAG é uma combinacdo entre uma molécula de
glicerol e trés de acido graxo. Em situacfes de alta oferta de energia, os adipécitos
realizam o estoque em forma de TAG e, em déficit caldrico, ha lipolise dos mesmos.
Essa regulacdo no processo de armazenamento e disponibilizacdo é realizado por
proteinas e enzimas reguladoras, que sdo produzidas pelo proprio tecido através de
estimulos de sinalizacdo (Takada; et al, 2006). Essa acao reguladora de energia é
crucial a homeostase metabdlica (Shihuan, et al, 2019).

Desta forma, o agrupamento ou acumulo de células adiposas compféem o
tecido adiposo, que é subdividido em duas variantes no organismo humano, o tecido
adiposo multilocular, denominado também pardo, ou marrom, e o unilocular,
conhecido como amarelo, ambos de mesma origem mesenquimal, mas com
diferencas estruturais e funcionais (Beu et al., 2017).

O tecido adiposo pardo, apresenta abundante quantidade de mitocondrias,
e alta vascularizacdo, determinando assim sua cor caracteristica. Esse tecido tem
distribuicdo limitada e quantidade reduzida em adultos. Sua principal funcéo € produzir
calor corporal, sendo bastante abundante em recém-nascidos até os dez anos de
idade, porém sua producdo diminui gradativamente durante o desenvolvimento
humano, permanecendo envolto em regides de rins, aorta, pesco¢co e mediastino.
Esse tecido tem seu desenvolvimento fetal separado do tecido unilocular e apresenta
inUmeras goticulas gordurosas e tamanho variado, nucleo localizado na periferia da
célula, abundante quantidade de mitoc6ndrias tipicas, pouca quantidade de reticulo
endoplasmatico rugoso, liso e complexo de Golgi (Beu et al., 2017).

J& o tecido adiposo unilocular encontra-se na camada subcutanea corporal,
predominante em adultos, distribuido por quase todo corpo e sua cor pode variar entre
o branco e amarelo escuro conforme a dieta, estilo de vida, idade, sexo e biotipo de
cada individuo, dependendo da quantidade de carotenos dissolvidos nas gotas
lipidicas presentes nos adipécitos. Essa célula apresenta uma Unica grande gota
lipidica, com fina camada citoplasmatica com ribossomos livres, mitocondrias,
filamentos, reticulo endoplasmatico liso e granular, cisternas e complexo de Golgi.
Essa gordura é dividida em l6bulos, que se formam devido aos vasos de alta irrigacao
sanguinea, plexo hipodérmico, que tem acesso pelos septos do tecido conjuntivo (Beu
et al., 2017).
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As funcbes do tecido adiposo sdo de protecdo do organismo contra
choques mecanicos, isolamento térmico, preenchimento de espacos entre tecidos,
modelagem corporal, secrecdo de moléculas variadas, armazenamento de energia e
promocdo do deslizamento adequado entre feixes musculares e visceras, sem
prejudicar a funcionalidade dos mesmos, além de regular o metabolismo lipidico,
armazenar &cidos graxos e agir como célula enddcrina para regulacdo dos gastos
energéticos. Nota-se que os tecidos multilocular e unilocular se diferenciam
principalmente nos aspectos de distribuicdo corporal e a morfologia adipocitaria, na
figura 3 podemos observar essa diferenciacdo dos tecidos num corte histologico
(Borges 2016; Beu et al., 2017).

De acordo com Ailhaud (2000) o tecido adiposo apresenta-se como
importante fonte de angiotensinogénio. Além disso, em 2011, Ferris WF, realizou um
estudo que apontou que o tecido adiposo também é abundante em células tronco,
podendo ser utilizado de maneira terapéutica para o tratamento de inUmeras doencas.

FIGURA 3 - corte histolégico com diferenciagéo do tecido adiposo
multilocular e unilocular:

o

¥

| - o -
Adaptado de: (CEUNES/UFES, 2013)
tltimo acesso em 04 de novembro de 2023
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4. ACOMETIMENTO ESTETICO DA GORDURA LOCALIZADA

A gordura localizada € caracterizada pelo acimulo de tecido adiposo
irregular em regibes comumente indesejadas do corpo. Esse acumulo, muitas vezes,
nao esta relacionado com obesidade ou sobrepeso, deriva-se de rotina com ingestao
de calorias maior do que o gasto; sendo uma das queixas mais frequentes dentro das
clinicas de estética; pode variar em relacdo ao sexo, idade, biotipo e predisposi¢cao
genética (Borges, 2016). Outros fatores que podem desencadear o acumulo
adipocitario sdo o tabagismo e a utilizacdo de roupas justas; comumente esse
acumulo acomete as regides de gluteos, abddémen, cintura e quadris (Kennedy 2015).

Machado (2015) ressalta que, para Organizacdo Mundial da Saude (OMS),
“saude” ndo se refere a auséncia de doencas, mas sim ao bem estar fisico, social e
mental que o individuo apresenta. Atualmente, a importancia da aparéncia fisica e
estética dos individuos, imposta principalmente pelas midias sociais, esta gerando
grande procura por procedimentos estéticos, a fim de chegar o mais préximo da téo
almejada perfeicdo, com corpos magros e belos (Poli Neto; Caponi, 2007).

O acumulo de tecido adiposo pode variar de acordo com o sexo e biotipo;
esta localizada no tecido subcuténeo, formando uma camada quase que continua
abaixo da pele e se desenvolve conforme o estilo de vida e estado nutricional de cada
individuo, gerando dessa maneira o biotipo corporal que, € definido geneticamente e
varia de acordo com a deposicdo da gordura localizada em trés padrdes, o padréo
andréide, conhecido popularmente como corpo em formato de macéa, caracterizado
pelo acumulo de gordura na regido abdominal; padrdo gindéide, conhecido
popularmente como corpo em formato de pera, que concentra a gordura nas regides
inferiores do corpo, como representado na figura 4; e, por fim, o padrdo misto, que
consiste na presenca de adiposidades em ambos os locais citados. O acumulo desse
tecido, em mulheres, ocorre comumente em regides de mamas, anterior de coxa,
regido epitrocanteriana (culotes) e gluteos; enquanto nos homens, ocorre
principalmente em nuca, regido lombossacral e acima da sétima vértebra cervical,

recobrindo o deltoide e triceps (Borges, 2010; Antunes, 2021; Beu et al., 2017).
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FIGURA 4: representacao de corpos gindide e androide

GINOIDE ANDROIDE

Adaptado de: (INPHARMA, 2023)
ultimo acesso em 04 de novembro de 2023.

No entanto, existe diferenca entre excesso de peso e obesidade. Na
obesidade o peso corporal como um todo excede a determinados limites e, no
segundo caso, esta relacionada com a condicdo na qual apenas a quantidade de
gordura corporal ultrapassa os limites desejados. Ha4 casos em que os individuos
podem ser considerados pesados e ndo obesos pelo desenvolvimento muscular e
0sseo, e ndo pelo excesso de gorduras; logo, ndo comprometem seu estado de saude
e, h& outros casos de individuos com menor peso corporal que possui certa
quantidade de gordura que comprometem o estado de saude devido a deficiéncia

muscular e 6ssea (Guedes & Guedes, 1995).



19

5. MECANISMO DA LIPOLISE E LIPOGENESE

As células adipocitarias podem passar por duas distintas atividades
metabdlicas, a lipogénese e a lipdlise, esses processos sao regulados pelo estilo de
vida, biotipo e género de cada individuo. A lipogénese ocorre quando h4 consumo
excessivo de calorias numa dieta, esse excesso € sintetizado em duas vias, uma de
armazenamento de energia na forma de TAG no tecido adiposo, sendo uma energia
a longo prazo; e outra no figado, tornando-se fonte de energia imediata (Borges, 2016;
Bessa, 2019).

O processo de lipogénese é baseado na sintese da gordura, para isso, ele
€ altamente influenciado por horménios, fatores genéticos e nutricionais. Os
adipdcitos, sdo células que armazenam gordura em forma de triacilglierol (TAG); para
a formacdo dessa gordura, € necessario moléculas de glicerol-3-fosfato e &cidos
graxos livres. Para sintese desse glicerol-3-fosfato é preciso a captacdo de glicose,
esse processo é controlado pela insulina liberada durante as refeicfes, que aumentara
o transporte de glicose, aumentando o glicerol-3-fosfato, devido as proteinas
especificas envolvidas nessa captacdo (GLUT 1 e GLUT 4), a insulina também
apresenta funcao inibidora de lipdlise, e devido a sua capacidade de acelerar o
metabolismo da hexose, gera ainda mais glicerol-3-fosfato. Ja os acidos graxos sao
obtidos a partir da biossintese do acetilCoA ou da captacdo de acidos graxos livres
por lipoproteinas (quilomicrons e VLDL), que sofrem acdo da LPL (lipoproteina lipase)
liberando estes &cidos graxos e os transportando até o citoplasma dos adipdcitos.
Posteriormente, os acidos graxos livres serdo complexados a coenzima A (CoA),
obtida na via glicolitica, formando o composto acil-CoA, este complexo ira esterificar
com o glicerol-3-fosfato, formando entédo o TAG (Takada, 2006).

Por outro lado, a lipdlise pode ser denominada como o processo bioguimico
em que os triglicerideos contidos nos adipdécitos, passam por degradacédo ou hidrolise,
deixando livre trés moléculas de acidos graxos e uma de glicerol (BACELAR et al.,
2005). Consiste entdo na metabolizacdo da gordura, para obtencéo de energia por
meio da oxidagdo dos acidos graxos provenientes dos triglicerideos. Para esse
processo ocorrer, é necessario a ativacdo dos hormonios lipoliticos por meio de um
estresse, que pode ser causado por atividade fisica ou uma dieta restritiva. Dentre os
hormoénios responsaveis pela lipdlise estdo GH, cortisol, catecolaminas (adrenalina e

noradrenalina), e estes irdo ativar enzimas lipoliticas, dentre elas a Lipase Horménio
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Sensivel (HSL), ATGL e LMG. A ativacdo da HSL se d& através de fosforilagdo em
serina, que ocorre pela acao da PKA (cinase protéica) (Bessa Lima, 2006).

Dessa maneira, foi avaliado em um estudo realizado em 2019 por Vicente
Alberto Lima Bessa que, um bom exemplo de efeito lipolitico seria o glucagon, no qual
é liberado pelas células de langerhans em resposta ao baixo nivel de glicose no
sangue, que desencadeia uma acgdo catabdlica, com intencdo de elevar os niveis de
glicose e acidos graxos. Tanto quanto, um exemplo para uma resposta lipogénica
seria um bom exemplo de efeito a insulina, liberada pelas células beta de langerhans,

em resposta aos elevados niveis de glicose no sangue.
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6. APLICACAO DO 0ZONIO NO TECIDO ADIPOSO

Atualmente a ozonioterapia é considerada um método eficaz, minimamente
invasivo e seguro, utilizado para reducédo das adiposidades localizadas, em sua forma
gasosa (0% + 0O?). Ela pode atuar por trés mecanismos distintos, na remoc¢ao de
liguidos intersticiais estagnados (edema); na quebra de acidos graxos longos,
tornando-os cadeias curtas, facilitando a eliminacdo dos mesmos; e, com a sua
capacidade de ligar-se a membrana celular dos eritrécitos, auxilia a oxigenacao,
ativacdo do metabolismo, melhora da circulacéo venosa e linfatica local (Dias jurado,
2021).

A administracdo do oz6nio para tratamento de gordura localizada deve ser
realizada por injecfes subcutaneas, em angulacdo de 45°, aplicando concentracfes
de 15pug/NmL a 20ug/NmL, sédo indicados ciclos de 10 a 20 sessdes, podendo variar
de uma a trés sessdes semanais, 0s resultados passam a ser visiveis apés 3-5
aplicacoes. O o0z6nio tem efeito oxidativo no acumulo de gordura, gerando ATP, que
deve ser gasto pelo paciente, caso ndo seja eliminado, o corpo pode converter esses
ATPs em gordura novamente, por conta disso, € indicado que o tratamento seja
associado a dieta restritiva e/ou realizacao de atividades fisicas. ApGs o procedimento,
€ sugerido que o paciente utilize 6leo ozonizado para melhor hidratacdo da pele.
Esses parametros sao determinados pelo ISCO3 (Comité Cientifico Internacional de
Ozonioterapia), essas recomendacbes servem como referéncia e fonte para
profissionais da area; ndo sdo parametros obrigatérios, servem apenas como base e
sugestédo; cabe a cada terapeuta avaliar e decidir se segue ou ndo as recomendacoes
emitidas pelo ISCO3 (Schwartz, A. et al., 2020).

Estudo realizado por Cisterna et al, 2020, demonstrou que a utilizacéo de
concentragbes baixas de ozénio (de 10ug a 20ug), quando aplicadas no tecido
adiposo em camundongos, péde induzir o armazenamento lipidico nas células troncos
gue se originam do tecido adiposo. Dessa maneira, o 0zbnio ativa a resposta
antioxidante da via do Fator Nuclear Eritroide 2 (Nrf2), na qual é responsavel pela
diferenciacéo das células adipocitarias provenientes de células tronco mesenquimais.
Ao decorrer desse mesmo estudo, foi relatado que a ozonioterapia, quando aplicada
em baixas concentracdes, ndo gera adipogénese e nem morte celular, mostrando ser

uma técnica muito viavel para tratamentos futuros.
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Em contradicdo, um estudo realizado com cultura de células humanas,
evidenciou que o uso de baixas concentragdes do gas (de 5ug a 10ug) € capaz de
induzir a adipogénese de células tronco. Do mesmo modo, verificou-se que o
tratamento com 20ug apresentou maior taxa de morte celular imediatamente apds a
exposigao, enquanto aplicagdes a 10ug foi mais efetiva, evitando degradagao até 48
horas apos aplicacdo e, mantendo a estrutura mitocondrial intacta (Boschi et al, 2018).

Durante o ano de 2018, um estudo sobre lipdlise de lipomas com
ozonioterapia foi realizado demonstrando eficacia, com diminuicdo de
aproximadamente 4cm e melhora das dores dos pacientes tratados. O estudo
abrangeu 20 homens e mulheres, de idade média a avancada (30 a 80 anos), nos
qguais eram acometidos por lipomas (tumores subcutdaneos composto por adipécitos,
gue geram desconforto, dor e limitacdo funcional). O tratamento teve duracdo de 4 a
5 semanas, totalizando 10 sessdes, feitas com 4ug de O%*+0? o resultado foi
satisfatorio, mediante a baixos riscos de efeitos colaterais, e poucas restricdes em
relacdo ao uso dessa terapéutica (Cardoso et al, 2018).

Em estudo realizado por Antunes, em 2012, foi observada a aplicacdo de
0z6nio em uma paciente de 23 anos com queixas em relacéo ao seu corpo. O 0zénio
foi aplicado diretamente no tecido acometido pela gordura localizada, com
concentracdo de 20ug, durante trés semanas, resultando em reducdo de massa
corporal, diminuicdo do perimetro abdominal em regido umbilical, reducdo de dobra
cutanea, melhoras no contorno da silhueta, melhora também no aspecto da pele
devido a reducéo da flacidez tissular.

Ja Giafferis et al., em 2022 realizaram estudo para avaliar a acdo do oz6nio
na lipdlise de face em uma paciente de 45 anos. Foram realizadas aplicacfes de
03+0? em concentragcao de 5 pg. A paciente apresentou reducdo do volume de
gordura na regido submentoniana, pré jowls, e melhora no aspecto das olheiras,

relatando uma melhora na sua autoestima e bem estar.
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7. CONSIDERACOES FINAIS

Apds uma minuciosa revisao bibliografica, foi observado que a utilizacdo da
ozonioterapia (mistura de O%2+03) em baixas concentracdes (5ug a 20ug) apresenta
resultados efetivos para lipolise, evidenciando reducdo do volume gorduroso, melhora
do aspecto da pele, diminuicdo da flacidez tissular e, consequentemente melhorando
0 bem-estar e autoestima dos pacientes. A ozonioterapia exibe resposta clinica para
0 processo de lipdlise, mas ndo se sabe ao certo quais mecanismos e meios a
molécula utiliza para tal resultado. No entanto, 0 uso de ozb6nio para a reducao de
gordura localizada é uma tematica com poucos estudos na literatura, necessitando
assim mais pesquisas para a comprovacao da eficacia e seguranca da técnica, o que
leva os profissionais da saude estética a realizarem o procedimento sem evidéncias

cientificas concretas.
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