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RESUMO

Introdugdo: A existéncia de uma dor crénica condiciona frequentemente a mobilidade e capacidade cognitiva com impacto na
reducdo de qualidade de vida da pessoa. Neste ambito, a ozonoterapia apresenta-se com o potencial de aliviar a dor e aumentar
o bem-estar, impondo-se produzir evidéncias promotoras de cuidados seguros em enfermagem.

Objetivo: Analisar as evidéncias da utilizagdo clinica da ozonoterapia no alivio da dor e na qualidade de vida.

Métodos: O estudo exploratério, de cardter descritivo com foco transversal e retrospetivo, incluiu 31 pessoas submetidas a
ozonoterapia maioritariamente do sexo feminino (61,3%) com uma média de idades de 54 anos (£16,0). Como instrumento de
recolha de dados foram utilizados a escala EVA para mensuragdo do nivel de dor e o questionario EQ-5D para avaliagdao do nivel
de qualidade de vida autopercebido. O estudo obteve parecer favoravel da Comissdo de Etica do Instituto Politécnico de Viseu
(IPV) (N.2 15/SUB/2021) no dia 25 de margo de 2021 e autorizagdo para a recolha de dados do dirigente da instituicdo de saude,
qgue decorreu de 01 de Abril a 30 de Junho de 2021.

Resultados: A evolugdo temporal da dor (inicio, 1.2 més, 2.2 més e 3.2 més) revela uma redugdo gradual dos niveis de dor. A
obtenc¢do de perfis de qualidade de vida com auséncia de problemas apds um periodo de tratamento com ozonoterapia foi de
29% (n=9). A idade é uma varidavel com impacto significativo nos niveis de dor, sendo os participantes com mais idade, mais
afetados por niveis mais elevados de dor em todas as fases do estudo. A presenga de comorbilidades tem impacto na qualidade
de vida no dominio dos cuidados pessoais e das atividades habituais. A idade tem igualmente influéncia na obtengdo de perfis
de qualidade de vida sem problemas, sendo estes perfis menos frequentes nas idades mais avangadas. O género revela ndo ser
uma variavel com influéncia a nivel da dor ou da qualidade de vida.

Conclusdo: A ozonoterapia diminui os niveis de dor e melhorou a qualidade de vida, contudo, dado o baixo n amostral, torna-se
necessario replicar o estudo em amostras mais alargadas e com entidades nosoldgicas diversificadas para validar as mais valias
desta intervengdo terapéutica.

Palavras-chave: dor; ozono; qualidade de vida

ABSTRACT

Introduction: The existence of chronic pain often affects mobility and cognitive ability with an impact on the person's quality of
life. In this context, ozone therapy has the potential to alleviate pain and increase well-being, with the need to produce evidence
that promotes safe nursing care.

Objective: Analyse the evidence of the clinical use of ozone therapy for pain relief and quality of life.

Methods: The exploratory, descriptive study with a transversal and retrospective focus included 31 people undergoing ozone
therapy, mostly female (61.3%) with a mean age of 54 years (+16.0). As a data collection instrument, the VAS scale was used to
measure the level of pain and the EQ-5D questionnaire to assess the level of self-perceived quality of life. The study received a
favourable opinion from the Ethics Committee of the Instituto Politécnico de Viseu (IPV) (No. 15/SUB/2021) on March 25, 2021,
and authorization for the collection of data from the director of the health institution.

Results: The temporal evolution of pain (onset, 1st month, 2nd month and 3rd month) reveals a gradual reduction in pain levels.
Obtaining quality of life profiles with no problems after a period of treatment with ozone therapy was 29% (n=9). Age is a
variable with a significant impact on pain levels, with older participants being more affected by higher levels of pain in all phases
of the study. The presence of comorbidities has an impact on quality of life in the domain of personal care and usual activities.
Age also influences the obtainment of problem-free quality of life profiles, with these profiles being less frequent in older ages.
Gender is not a variable that influences pain or quality of life.

Conclusion: Ozone therapy reduces pain levels, however, given the low sample size, it is necessary to replicate the study in
larger samples and with diversified nosological entities to validate the added value of this therapeutic intervention.

Keywords: pain; ozone; quality of life

RESUMEN

Introduccion: La existencia de dolor crénico suele afectar la movilidad y la capacidad cognitiva, con un impacto en la calidad de
vida de la persona. En este contexto, la ozonoterapia tiene el potencial de aliviar el dolor y aumentar el bienestar, con la
necesidad de producir evidencia que promueva un cuidado de enfermeria seguro.

Objetivo: Analizar la evidencia del uso clinico de la ozonoterapia para el alivio del dolor y la calidad de vida.

Métodos: El estudio exploratorio descriptivo con enfoque transversal y retrospectivo incluyd a 31 personas en ozonoterapia, en
su mayoria mujeres (61,3%) con una edad media de 54 afios (+ 16,0). Como instrumento de recogida de datos, se utilizd la escala
VAS para medir el nivel de dolor y el cuestionario EQ-5D para evaluar el nivel de calidad de vida autopercibida. El estudio recibié
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una opinién favorable del Comité de Etica del Instituto Politécnico de Viseu (IPV) (No. 15 / SUB / 2021) el 25 de marzo de 2021y
la autorizacién para la recoleccion de datos del director de la institucién de salud.

Resultados: La evolucién temporal del dolor (inicio, primer mes, segundo mes y tercer mes) revela una reduccion gradual de los
niveles de dolor. La obtencidon de perfiles de calidad de vida sin problemas tras un periodo de tratamiento con ozonoterapia fue
del 29% (n = 9). La edad es una variable con un impacto significativo en los niveles de dolor, y los participantes mayores se ven
mas afectados por niveles mas altos de dolor en todas las fases del estudio. La presencia de comorbilidades repercute en la
calidad de vida en el ambito del cuidado personal y las actividades habituales. La edad también influye en la consecucion de
perfiles de calidad de vida libres de problemas, siendo estos perfiles menos frecuentes en edades mas avanzadas. El género no
es una variable que influya en el dolor o la calidad de vida.

Conclusidn: La ozonoterapia reduce los niveles de dolor, sin embargo, dado el reducido tamafio muestral, es necesario replicar
el estudio en muestras mas amplias y con entidades nosoldgicas diversificadas para validar el valor agregado de esta
intervencion terapéutica.

Palabras clave: dolor; ozono; calidad de vida

INTRODUCAO

Qualidade de vida (QdV) é um constructo abstrato e complexo definido pela Organizagdo Mundial de Saude, como “...a percegdo
que um individuo tem sobre a sua posi¢do na vida, dentro do contexto dos sistemas de cultura e valores, os quais estd inserido e
em relagdo aos seus objetivos, expectativas, padrdes e preocupagdes...”(WHO, 2020). O conceito de QdV é multidimensional e
tem em conta inumeros fatores que a afetam com diferentes niveis de significancia em contextos distintos. Na pratica clinica
existem diversas causas para uma reducdo significativa da QdV, as quais podem por vezes estar relacionadas diretamente com
as patologias do doente ou entdo serem mais gerais na sua esséncia (Megari, 2013).

Nas ultimas décadas tem havido um foco crescente na avaliagdo e determinagdo da qualidade de vida (QdV) da pessoa doente,
tendo em conta os fatores fisiopatoldgicos e psicoldgicos que o afetam num dominio da adaptagdo das condiges pessoais e
clinicas (Shofany, 2017).

Desde a década de 70 que se tem dado uma maior énfase ao estudo, avaliagdo e promog¢do da QdV e a todas as consequéncias
clinicas que podem advir de uma deteriora¢do continuada desta nogdo subjetiva de bem-estar (Burckhardt & Anderson, 2003).
Em doentes com um perfil cronico de determinada patologia, é possivel verificar uma degradacdo da condigdo fisica e
psicolégica ao longo do tempo, o qual se torna, em muitos casos decisivo para o seu desfecho clinico (Donnelly, 2016).

A avaliagdo da QdV pode inclusive ser usada como um indicador da resposta a terapia como é o caso da ozonoterapia, de forma
a determinar os progressos da cicatrizagao de feridas com perfil crénico, tendo em conta aspetos fisicos e psicolégicos, bem
como a predisposicdo e a capacidade de lidar com as prdprias expectativas.

O desenvolvimento de instrumentos e métricas diversificados para a avaliagdo da QdV demonstrou-se indispensavel da
perspetiva clinica, sendo 6timas ferramentas para adaptar, intensificar ou procurar alternativas vidveis para alcangar uma
estratégia clinica mais capaz e rapida (Cavassan et al., 2019).

Existem diversas métricas para avaliar a QdV, estando cada um desses instrumentos adaptados a circunstancias especificas e em
meios apropriados que permitam avaliar as varidveis afetas a QdV (Lorente et al., 2020).

A QdV é afetada pelos processos algicos, porquanto a prevaléncia de dor num processo de tratamento de uma determinada
patologia é uma influéncia negativa, quer na evolugdo da patologia que origina essa mesma dor, quer noutras patologias que
possam estar presentes no doente em questdo, sendo assim a dor um fator transversal no panorama clinico e um foco
determinante na abordagem terapéutica (Ferretti et al., 2018).

A dor é um processo complexo e multidimensional, uma experiéncia unipessoal que envolve fatores fisicos, psicoldgicos,
emocionais e socioculturais (Ribeiro, 2013; Glowacki, 2015 citados por Antdnio, Santos, Cunha e Duarte, 2019).

O impacto da ozonoterapia na gestdo e tratamento da dor e melhoria da qualidade de vida, como uma alternativa a outras
terapias, constitui-se na atualidade como objeto de discussdo da comunidade cientifica, porquanto pode ser uma razdao de
melhoria da perceg¢do do préprio estado clinico, trabalhando como um incentivo a procura pela melhoria da condigdo fisica e
psicoldgica. A redugdo da carga de dor por si permite aos doentes que sofrem de doengas crénicas, acreditarem na possibilidade
de melhoria desse mesmo estado clinico e acima de tudo estimula a continuagdo dos tratamentos (Elvis & Ekta, 2011). Para
além disso, a ozonoterapia também pode ser utilizada em processos de tratamento especificos, de que é caso o tratamento de
feridas, melhorando o impacto da dor e reduzindo o tempo de cicatrizagdo. Secundariamente a qualidade de vida também é
melhorada (Elvis & Ekta, 2011).

Sabe-se que a utilizagdo da ozonoterapia tem sido recentemente fonte de evidéncias que justificam uma maior explora¢do desta
técnica enquanto opgdo terapéutica. No entanto, a pratica da ozonoterapia enquanto adjuvante em tratamentos estd limitada
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pela informacgdo e divulgagdo das suas vantagens, o que estd dependente da sua inclusdo nas formagGes dos profissionais de
saude. (Santos, 2016).

Decorrente do suporte tedrico descrito, definiu-se como questao orientadora do estudo: Qual o impacto da utilizagdo clinica da
ozonoterapia no alivio da dor e na qualidade de vida da pessoa submetida a este tipo de tratamento?

Em articulagdo o objetivo principal visa analisar o impacto da utilizagdo clinica da ozonoterapia no alivio da dor e na qualidade
de vida.

1. METODOS

1.1 Tipo de Estudo
O estudo de natureza exploratdrio e foco transversal e retrospetivo foi desenvolvido com 31 participantes que realizaram
ozonoterapia.

1.2 Participantes

A sele¢do da amostra ndo probabilista de conveniéncia de 31 pessoas, assentou nos seguintes critérios de inclusdo: Pessoas
sujeitas a ozonoterapia, com idade superior ou igual a 18 anos, com capacidade de expressao e compreensdo oral. Os critérios
de exclusdo decorrem das limitagdes do recurso a ozonoterapia, sendo elas: doentes medicados com um iECA, doentes com
deficiéncia na enzima G-6PD (favismo), mulheres em periodo de gestagdo ou em amamentagdo, doentes com diagndstico de
hipertireoidismo.

Foram determinados os outcomes a avaliar neste estudo, sendo:

Outcome primario: Avaliagdo da dor ao longo do periodo do tratamento através da escala visual da dor (EVA) e pontuagGes
definidas em vaérios checkpoints temporais (inicial, final do 12, 22 e 32 més)

Outcome secundario: Avaliagdo da qualidade de vida suportada no questionario da EuroQol de 5 dimensdes (EQ-5Q) com base
nas pontuagdes definidas pelos participantes em cada campo especifico no final do periodo total de tratamento (3 meses).

1.3 Instrumento de recolha de dados

Como instrumento de recolha de dados foram utilizados a escala EVA para mensuragao do nivel de dor e questionario EQ-5D
para avaliagdo do nivel de qualidade de vida autopercebido.

A escala EVA é uma escala que permite avaliar a dor de um entrevistado pela marcagdo do préprio numa linha de 10
centimetros que comega no 0, equivalente a auséncia de dor, até ao 10 correspondendo a pior dor possivel (Delgado et al.,
2018).

A métrica denominada de EQ-5D, consiste num sistema descritivo que permite avaliar 5 dimensdes: mobilidade, cuidados
pessoais, atividades habituais, dor e mal-estar e ansiedade e depressdo. Estes cinco niveis de estudo, permitem explorar a
profundidade do estado fisico e psicolégico da pessoa e determinar quais os campos que mais afetam a sua QdV. Esta
ferramenta ainda possibilita uma autoavaliagdo, por parte do doente sobre como ele visiona a sua prépria saude numa escala
visual e direta (EuroQol Research Foundation, 2019).

A recolha de dados decorreu por via presencial de forma a apurar todas as informagdes necessarias para caracterizar cada
participante.

Os dados tém em consideragdao um periodo de 3 meses, ao longo dos quais foram realizadas um numero varidvel de sessdes de
ozonoterapia.

1.4 Procedimentos clinicos

Os participantes realizaram varios métodos utilizados em ozonoterapia como a aplicagdo topica através da imersdo transcutanea
de ozono (ensacado), infiltragdes nas imediagdes da ferida com solugdo ozonizada e auto-hemoterapia major no tratamento de
diversos tipos de feridas em varias localizagdes anatémicas (Esteves, 2017).

A aplicagdo da escala EVA para avaliacdo da dor ocorreu no inicio da terapia e no final do primeiro, segundo e terceiro més.

O questionario EQ-5D foi realizado no final do estudo (ao fim de 3 meses de tratamento com ozonoterapia).

1.5 Procedimentos ético-legais e estatisticos

O estudo obteve parecer favoravel da Comissdo de Etica do Instituto Politécnico de Viseu (IPV) (N.2 15/SUB/2021) no dia 25 de
marc¢o de 2021 e autorizagdo para a recolha de dados do dirigente da instituicdo de saude, que decorreu de 1 de Abril a 30 de
Junho de 2021.

A recolha de dados foi precedida da obtengdo do consentimento informado e esclarecido por parte dos utentes, tendo os
mesmos sido informados pelo investigador da finalidade, riscos e beneficios da sua participagdo na investigagdo. Foi igualmente
transmitida a completa liberdade na tomada de decisdo na aceitagdo em participar e assegurou-se a confidencialidade dos
dados obtidos, mantendo-os anénimos com a aplicagdo de uma codificagdo. Os utentes foram também elucidados que esta
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codificagdo tem acesso reservado aos investigadores envolvidos neste estudo, bem como se explicou que os dados recolhidos
serviriam para tratamento estatistico.

O tratamento estatistico foi operacionalizado com recurso a estatistica descritiva e inferencial, de forma a possibilitar a
determinacdo de frequéncias absolutas e percentuais. Para a estatistica inferencial utilizou-se teste de U de Mann-Whitney (na
presenca de dados continuos) e do teste Qui-quadrado (X?) ou equivalente teste de Fisher (na presenca de dados dicotémicos
ou ordinais). O tratamento estatistico foi realizado com o programa Statistical Package for the Social Sciences versdo 26.0 de
2019 para Windows.

2. RESULTADOS

A amostra do presente estudo inclui 31 participantes com uma média de idade de 54,03 anos (+ 16,07). A maioria dos
participantes sdo do sexo feminino (61,3%; n=19) tendo na sua maioria residéncia em meio urbano (58,1%; n=18). A presenca de
comorbilidades foi detetada em 48,4% (n=15), apresentando patologias associadas, como hipertensdo arterial (35,5%; n=11),
diabetes mellitus e insuficiéncia cardiaca congestiva (12,9%; n=4), AVC/AIT (9,7%; n=3), depressao (6,5%; n=2), lGpus, trombose
venosa profunda e artrite reumatdide (3,2%; n=1). Considerando os fatores de risco, 32,3% (n=10) apresentava deslipidémia,
22,6% (n=7) obesidade e 16,1% (n=5) tabagismo (Tabela 1). Os antecedentes cirurgicos estdo presentes em 51,6% (n=16), tendo
os participantes realizado intervengdes cirurgicas anteriores a terapéutica com ozono. As caracteristicas dos participantes estdo
resumidas na Tabela 1.

Tabela 1 — Caracteristicas clinicas dos participantes

Caracteristicas clinicas n (%)
Idade, média (desvio padrao) 54,0 (16,0)
Género Feminino 19 (61,3)
Masculino 12 (38,7)
Presenca de fatores de risco Dislipidémia 10 (32,3)
Obesidade 7(22,6)
Tabagismo 5(16,1)
Presenca de comorbilidades Hipertensao arterial 11 (35,5)
Diabetes mellitus 4(12,9)
Insuficiéncia cardiaca congestiva 4(12,9)
AVC/AIT 3(9,7)
Depressdo 2 (6,5)
Artrite reumatoide 1(3,2)
Lupus 1(3,2)
Trombose venosa profunda 1(3,2)

A avaliacdo relativamente a dor foi obtida pela escala EVA, tendo sido avaliados os valores no inicio da terapia e no final do
primeiro, segundo e terceiro més.

Os valores das medianas e intervalos interquartilicos referentes a esta varidvel foram estudados e compilados na Tabela 2.
Considerando os valores obtidos nos quatro momentos de avaliagdo (inicial, 12 més, 22 més e 32 més) é possivel observar uma
tendéncia de reducdo dos valores o que representa uma melhoria a nivel da autopercecdo da dor dos participantes (Cf. Tabela 2).
Através da anadlise estatistica de comparagdo por pares, é possivel verificar que existem diferencas significativas em todos os
momentos de avaliacdo da dor considerando p<0,05 em todos os casos (Cf. Tabela 2).

Tabela 2 — Nivel da dor em fungdo do tempo

Outcomes Tempo Comparagoes por pares
Inicio (A) 12 Més (B) 22 Més (C) 32 Més (D)
Md (I1Q) Md (I1Q) Md (11Q) Md (11Q) AVsB AVsC AVsD BVsC BVsD CVsD
Mediana (Intervalo interquartilico) p
7 3 2 1 <0,05* <0,05* <0,05* <0,05* <0,05* <0,05*
(4e8) (2e5) (0ed) (0e?2)

Nivel de Dor Min. Max. Min. Mdix. Min. Max. Min. Max.
0 10 0 8 0 7 0 5

Média (desvio padrdo)

6,10 (2,60) 3,55 (2,08) 2,29 (2,00) 1,16 (1,19)

Nota: Min. — Minimo; Max. — Maximo; * Estatisticamente significativo.
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Em conjunto com a avalia¢do da dor, foi aplicado o questionario EQ-5D para avalia¢do da qualidade de vida de forma a
determinar o impacto da ozonoterapia nas diversas dimensdes de observacdo. Os resultados foram compilados e organizados na
Tabela 3 segundo cada um dos parametros referente a cada dimensdo da qualidade de vida.

Tabela 3 — Pontuagdes referentes a qualidade de vida (avaliadas pelo questionario EQ-5D)

Parametros Pontuagdo n (%)
1—Sem problemas em andar 23 (74,2)
Mobilidade 2 — Alguns problemas em andar 7 (22,6)
3 —Tem de estar na cama 1(3,2)
1-Sem problemas com os cuidados pessoais 27 (87,1)
Cuidados Pessoais 2 — Alguns problemas em lavar-se ou vestir-se 3(9,7)
3 —Incapaz de lavar ou vestir sozinho 1(3,2)
1-Sem problemas em desempenhar atividades habituais 23 (74,2)
Atividades Habituais 2 — Alguns problemas em desempenhas atividades habituais 7 (22,6)
3 —Incapaz de desempenhar atividades habituais 1(3,2)
1-Sem dores ou mal-estar 14 (45,2)
Dor/Mal-estar 2 — Dores ou mal-estar moderados 17 (54,8)
3 — Dores ou mal-estar extremos 0(0,0)
1-Sem ansiedade ou depressdo 21(67,7)
Ansiedade / Depressdo 2 — Ansiedade ou depressdo moderadas 10 (32,3)
3 — Ansiedade ou depressdo extremas 0(0,0)

Relativamente a relagdo das varidveis sociodemograficas e clinicas com a qualidade de vida, a idade é uma variavel que afeta
todas as dimensdes da qualidade de vida, verificando-se uma clara tendéncia de um declinio de cada dimens&o nos grupos
etarios mais avancados (p<0,05), sendo as dimensGes dos cuidados pessoais e atividades habituais afetados também pela
presenca de comorbilidades (Cf. Tabela 4).

Tabela 4 — Caracteristicas sociodemograficas e clinicas dos participantes em fungdo da Qualidade de vida.

Mobilidade Cuidados Pessoais Atividades habituais Dor/Mal-estar Ansiedade / Depressdo
Variaveis n (%) % % % %
Problemas P Problemas P Problemas P Problemas P Problemas P

Género 0,87 0,68 0,87 0,25 0,50

Feminino 16,1 6,5 16,1 38,7 9,7

Masculino 9,7 6,5 9,7 16,1 9,7
ldade <0,05* <0,05* <0,05* <0,05* <0,05*
(Grupo Etério)

<30 0 0 0 3,2 0

31-40 0 0 0 6,5 6,5

41-50 0 0 3,2 9,7 6,5

51-60 0 0 0 6,5 3,2

61-70 9,7 3,2 9,7 6,5 3,2

>71 16,1 6,5 12,9 19,3 12,9
Presenca de 0,078 0,03* 0,01* 0,58 0,10
Comorbilidades ! ! ! ! !

Sim 2 0 1 8 3

Nao 6 4 7 9 2

Nota: * Estatisticamente significativo.

A compilacdo dos dados relativos a qualidade de vida avaliada pelo questiondrio 5Q-5D foi feita segundo perfis relativos as
respostas obtidas, de forma a proporcionar uma perspetiva da qualidade de vida de cada individuo participante no estudo. Cada
um desses perfis relacionam-se com o nivel de qualidade de vida interpretado por cada participante do estudo. Verificaram-se

11 perfis distintos, os quais estdo apresentados no grafico 1. O perfil que mais sobressai é o perfil isento de problemas
representado por pontuagdes “1” em todas as dimensdes e representa 29% (n=9) dos participantes.
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Grafico 1 — Perfis de avaliagdo de qualidade de vida segundo o questionario EQ-5D
Os tipos de perfis obtidos apenas relevam a qualidade de vida dos participantes no momento final do tratamento, ndo se
estudando a evolugdo temporal desta vardvel. Dado este facto, pretende-se verificar a influéncia das caracteristicas

sociodemograficas e clinicas dos participantes na obtengdo deste tipo de perfil (Cf. Tabela 5).

Tabela 5 — Caracteristicas sociodemograficas e clinicas dos participantes em fungdo do Perfil 5x “1”.

Perfil 5x “1”

Variaveis Sim No X .
Género 0,18 0,68
Feminino 5 14
Masculino 4 8
, 0,04*
Idade (Grupo Etario)
<30 0 1
31-40 4 3
41-50 3 6
51-60 1 2
61-70 1 4
>71 0 6
Presenca de fatores de risco 3 13 N/A* N/A*
Sim
Presenca de Comorbilidades 3,48 0,06
Sim 2 13
Nao 7 9

Nota: * Estatisticamente significativo; valores referentes aos fatores de risco ndo sdo passiveis de serem aceites.
Como verificado na tabela anterior (Cf. Tabela 5), existe uma significancia estatistica na influéncia da idade nos perfis obtidos
pelo questionario EQ-5D com um valor de p=0,043 (Cf. Tabela 5). Verifica-se também um valor significante a nivel estatistico

relativamente a relagdo entre o género e os perfis obtidos da qualidade de vida (p=0,04).

Tabela 6 — Relagdo entre a idade dos participantes e os perfis com auséncia de problemas

Perfil 5x “1”

Variavel Sim Nao

U Mann-Whitney p
n Ord. Médias n Ord. Médias

Idade 9 10,83 22 18,11 52,5 0,043*

Nota: * Estatisticamente significativo.
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Por ultimo verificou-se o impacto do nimero de sessdes de ozonoterapia na qualidade de vida avaliada pelo questiondrio EQ-5D
e na dor pela escala EVA no final do estudo (final do 3.2 més). Os participantes neste estudo realizaram em média 19,06 sessdes
de ozonoterapia sendo a frequéncia minima de tratamentos 5 e o maximo de 50 com uma mediana de 15 (Cf. Tabela 7).
Verificou-se que ndo existe correlagdo entre o nimero de sessdes de ozonoterapia e os niveis de dor no final do estudo (p>0,05)
nem com os perfis com auséncia de problemas ou perfis “1” (p>0,05).

Tabela 7 — SessOes de ozonoterapia realizadas durante o estudo

Média 19,06
, N . Mediana 15
Numero de sessdes de ozonoterapia .
Minimo 5
Maximo 50
Relagdo com a dor p 0,558
Relagdo com a QV (perfis sem problemas) p 0,637

3. DISCUSSAO

Na interpretagdo das pontuagdes do nivel de dor (EVA), é possivel verificar que ha uma redugdo gradual destes valores ao longo
do periodo de estudo. No teste de comparagao por pares na Tabela 2, pode-se verificar que existem diferencas significativas
entre cada fase do estudo e que ocorre uma redugdo igualmente significativa dos niveis médios de dor nos participantes.

A abordagem da variabilidade do nivel da qualidade de vida através da mensuragao do questiondrio EQ-5D possibilitou obter
uma perspetiva dos perfis tendo em conta as faixas etarias. Sendo o perfil ideal composto totalmente de classificagdes “1”, a
obtencdo de 29% de participantes com este perfil reflete que, apds a utilizagdo da ozonoterapia, a qualidade de vida de uma
parte significativa da amostra é elevada. Apenas um dos perfis apresenta pontuagées de “3”, havendo ainda assim alguns perfis
que demonstram potencial para melhorar. Nas Tabelas 5 e 6, podemos verificar que um dos fatores que influencia
definitivamente a qualidade de vida é a idade, tendo uma maior preponderancia nas faixas etdrias mais avancadas. Deste modo,
nestas idades, a ozonoterapia pode ter um papel importante na gestdo e redugdo da dor, contribuindo para uma melhoria da
qualidade de vida (Franzini & lonita, 2017).

Quando estudado o impacto do numero de sessdes de ozonoterapia na qualidade de vida e na dor, ndo se verifica uma
correlagdo, podendo este facto ser devido a questdes relacionadas com a prépria origem da dor, bem como com a necessidade
de um numero ainda maior de sessGes para obter resultados mais significativos na melhoria da dor e da qualidade de vida.
Doentes com niveis mais frequentes e intensos de dor tém normalmente a necessidade de um periodo de tratamento e numero
de intervengGes maior, o que justifica que nem sempre um numero mais elevado de sessdes de ozonoterapia possa
corresponder a um nivel mais reduzido de dor e/ou melhor qualidade de vida.

A dor é um fator que pode ser extremamente limitante e que reduz consideravelmente a qualidade de vida e por isso é uma
grande vantagem ter a capacidade de reduzir a dor, seja crénica ou aguda, fazendo a gestdo com tratamentos que possam ser
flexiveis e adaptados as necessidades da pessoa (Hecke et al., 2013).

Varios estudos tém sido realizados na ultima década para aferir a real capacidade e potencial do ozono no tratamento da dor
cronica associada a doengas crénicas. Arias-Vazquez et al., (2019) defendem que existe um real efeito de alivio de dor com a
utilizagdo do ozono quando comparado com placebo, sendo que o espectro de aplicagdes desta terapia para o alivio da dor e
consequentemente melhoria da qualidade de vida é bastante alargado.

O elevado custo associado a ozonoterapia € ainda um fator limitante desta abordagem terapéutica, a qual ndo é apoiada pelo
sistema nacional de satde sob a forma de comparticipagdo, o que também limitou a possibilidade de desenvolver investigacdo.
Neste ambito, Santos, (2016) refere que o estudo continuo do potencial, efeitos e aplicabilidade da ozonoterapia
proporcionaram mais evidéncias cientificas que suportem a recomendacgdo e preferéncia da ozonoterapia em detrimento de
outras terapias ou de forma coadjuvante as mesmas.

Apesar dos dados obtidos se revelarem importantes, é de salientar que o presente estudo apresenta algumas limitagdes. Uma
limitagdo prende-se com o baixo n amostral e com o facto de a amostra ser ndo probabilistica e de conveniéncia, e por outro
lado, estar circunscrita a uma regido especifica de Portugal. Outra limitagdo encontrada decorre do facto da avaliagdo da
melhoria da qualidade de vida requerer, em muitos casos, um periodo de tempo consideravel, superior aos 3 meses, periodo
este nos quais foi realizado este estudo, o que constitui uma limitagdo desta investigagao.

CONCLUSAO

O conhecimento do impacto da ozonoterapia no nivel de dor e da qualidade de vida que Ihe estd associado, em pessoas com
feridas ou doencas crénicas, assim como das respetivas variaveis que as influenciam, permite reorganizar e potencializar as
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estruturas de saude para uma resposta mais eficiente. A avaliagdo do perfil epidemioldgico destes doentes é, portanto,
fundamental para que seja possivel otimizar a aplicacdo desta terapia.

A idade avancada, principalmente nos grupos etarios acima dos 60 anos revelam uma reduc¢do consideravel da qualidade de
vida, sendo estas pessoas afetadas ndo apenas na dimensdo da dor, mas também nas outras areas contempladas no
questiondrio EQ-5D, nomeadamente das capacidades motoras, coordenacao e estabilidade psicolégica e emocional.

O numero de sessGes de ozonoterapia ndo tem um impacto absoluto na reducdo dos niveis de dor, considerando o nimero
médio de sessOes realizadas neste estudo. Niveis de dor mais acentuados poderdo exigir um nimero maior de sessdes de
ozonoterapia de forma a ter impacto igualmente na qualidade de vida.

A avaliagdo a cada pessoa é um passo importante para definir o tipo de abordagem clinica e a estratégia terapéutica a aplicar, de
forma a verificar se a ozonoterapia se enquadra nesse quadro clinico.

A pratica da ozonoterapia enquanto adjuvante em tratamentos esta limitada pela informacgdo e divulgagdo das suas vantagens, o
que esta dependente da sua inclusdo nas formagdes dos profissionais de salde. Apesar desta terapia ja ser uma realidade em
Portugal, ainda carece de estudos que permitam obter certezas acerca da viabilidade na pratica clinica que corroborem as
evidéncias aceites pela propria comunidade cientifica.

A aposta futura na ozonoterapia por parte do Sistemas de Salde e a sua possivel comparticipacdo permitira um acesso mais
alargado da populacdo a esta alternativa terapéutica que oferecerd alternativas e solugdes para problemas crénicos sem
evolucdo significativa e abrirad a possibilidade de realizacdo de maior nimero de investigagGes.

Apesar desta terapia ser uma realidade no contexto do Sistema Nacional de Saude portugués, ainda carece de estudos que
permitam obter “certezas” que corroborem as evidéncias aceites pela comunidade cientifica para outro tipo de terapias, pelo
que se recomenda replicar a presente investigacdo noutras instituicGes e com amostras de participantes mais representativas
com vista a validar as inferéncias obtidas e que contribuam para o aprofundamento do assunto em analise. Além disso, é de
notar a importancia de se estudarem as realidades dos servigcos publicos e privados de outras regiGes de Portugal.
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