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RESUMO  

Aproximadamente 95% das mulheres são acometidas por fibro edema gelóide (FEG) e 

isso interfere negativamente na sua autoestima e imagem corporal. Entre as diversas 

modalidades de tratamento, atualmente a ozonioterapia tem ganhado espaço na dermato 

funcional devido seu efeito vasodilatador, antioxidante e por estimular a lipólise, 

atuando diretamente nas causas da formação do FEG. O objetivo deste estudo foi 

analisar o efeito de dez sessões de ozonioterapia no aspecto do FEG na região glútea e 

sua influência na qualidade de vida de mulheres jovens. Participaram deste estudo 30 

mulheres, com idade entre 20-35 anos. Inicialmente foi realizada anamnese, exame 

físico com registro fotográfico da área a ser tratada e aplicação de questionário. 

Posteriormente, foi dado início ao tratamento com gás ozônio, no qual foi feito injeção 

subcutânea de 5mcg/ml de gás ozônio na região glútea. Foram realizadas 10 sessões, 

duas vezes por semana, totalizando 5 semanas. Após 10 sessões, as voluntárias foram 

reavaliadas. A análise estatística mostrou redução significativa do grau de FEG e 

melhora da qualidade de vida das voluntárias. Conclui-se que 10 sessões de 

ozonioterapia são eficazes para o tratamento do FEG, trazendo melhoras tanto no 

aspecto físico quanto emocional.  

Palavras-chave: fisioterapia, estética, ozônio, fáscia de campera, NRF2, celulite,ozonioterapia.    
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ABSTRACT  

Approximately 95% of women are affected by fibro geloid edema (EGF) and this 

negatively interferes with their self-esteem and body image. Among the various 

treatment modalities, currently ozone therapy has gained space in the functional dermis 

due to its vasodilator, antioxidant effect and because it stimulates lipolysis, acting 

directly on the causes of the formation of the EGF. The aim of this study was to analyze 

the effect of ten ozone therapy sessions on the FeG aspect in the gluteal region and its 

influence on the quality of life of young women. Thirty women, aged between 20-35 

years, participated in this study. Initially, anamnesis was performed, physical 

examination with photographic record of the area to be treated and application of 

questionnaire. Subsequently, the treatment with ozone gas was initiated, in which 

subcutaneous injection of 5mcg/ml of ozone gas was made in the gluteal region. Ten 

sessions were performed twice a week, totaling 5 weeks. After 10 sessions, the 

volunteers were reevaluated. The statistical analysis showed a significant reduction in 

the degree of EGF and improvement in the quality of life of the volunteers. It is 

concluded that 10 sessions of ozone therapy are effective for the treatment of FEG, 

bringing improvements in both physical and emotional aspects.  

Keywords: physiotherapy, aesthetics, ozone, campera fascia, NRF2,cellulite,ozone 

therapy.     
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INTRODUÇÃO  

O Fibro Edema Gelóide (FEG), também conhecido popularmente como celulite 

que significa inflamação do tecido celular é considerado uma condição crônica estética, 

onde há um distúrbio metabólico que atinge a anatomia da pele,além de ser complexa e 

multifatorial,predominante em mulheres. Caracterizada por nódulos e abaulamentos do 

tecido, que varia conforme o grau de estadiamento da FEG (1).  

Estudo mostra que diversos fatores contribuem para o desenvolvimento do FEG, 

como por exemplo: fatores estruturais, circulatórios, hormonais,inflamatórios, hábitos e 

estilo de vida que associados acabam resultando em um edema (2).  

Atualmente, a procura por tratamentos estéticos que objetivam melhorar o aspecto 

do FEG crescem significativamente(3). Aproximadamente 95% das mulheres são 

acometidas por FEG e isso interfere negativamente na sua autoestima e imagem 

corporal. Por exemplo, muitas mulheres buscam atingir os padrões de beleza impostos 

pela sociedade, que está pautado em um corpo perfeito. Em decorrência disso, muitas 

mulheres deixam de usar vestidos ou shorts por medo de estar fora dos padrões 

estabelecidos pela mídia, por sentir vergonha do seu corpo ou se sentir inferiorizada (3)  

Nesse sentido, a Fisioterapia Dermatofuncional proporciona recursos terapêuticos 

que podem solucionar ou amenizar o FEG, contribuindo assim para melhorar a 

autoestima dessas mulheres. Entre as diversas modalidades de tratamento, atualmente a 

ozonioterapia com aplicação subcutânea tem ganhado espaço na dermatofuncional por 

ser uma técnica segura, eficaz e que não produz efeitos colaterais importantes,apenas 

vermelhidão, leve prurido e ardência por alguns minutos após aplicação.  

A melhora do aspecto do FEG com utilização do gás ozônio está associada à 

ativação da proteína NRF2 (Fator Nuclear Eritróide 2), que estimula a circulação local 

(4). Além do efeito antioxidante que diminui o estresse oxidativo, a ação do ozônio 

também proporciona efeito anti-inflamatório, reduzindo a produção de imunoglobulina  

(5).  

Cuccio e Franzini (6) relatam resultados significativos no tratamento do fibro 

edema gelóide, após 12 sessões de ozonioterapia (6). Além disso, a literatura mostra que 

o estágio inicial do FEG é mais responsivo ao tratamento com ozonioterapia e sugere 

concentrações que baixas concentrações causam efeitos fisiológicos satisfatórios, como 

por exemplo, 5ug/ml,10ml(7). O tratamento com ozônio subcutâneo no FEG não causa 
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somente um efeito estético temporário, as injeções aplicadas acabam estimulando a 

microcirculação do tecido, reduzindo assim a densidade dos tecidos e destruindo as 

cápsulas de gorduras (8).  

Ainda são escassos os estudos de ozonioterapia no tratamento do FEG assim como 

o conhecimento sobre o número de sessões necessárias para ter efeito significativo na 

melhora do aspecto dessa disfunção cutânea. A fim de contribuir para o entendimento 

da aplicação do ozônio no FEG.O objetivo deste estudo foi analisar o efeito de cinco e 

dez sessões de ozonioterapia no aspecto do FEG na região glútea e sua influência na 

qualidade de vida de mulheres jovens. Nós hipotetizamos que dez sessões de 

ozonioterapia trarão melhora significativa no aspecto do FEG e que as voluntárias 

apresentaram melhora na qualidade de vida após o tratamento.  

MATERIAIS E MÉTODOS  

Sujeitos  

Esse estudo foi desenvolvido no Centro de Estudos da Educação e 

SaúdeUNESP/Marília-SP. Participaram deste estudo 30 mulheres que apresentavam 

FEG na região glútea. Os critérios de elegibilidade foram: idade entre 18-35 anos, 

presença de FEG diagnosticados com graus 1,2 ou 3 e os critérios de inelegibilidade 

foram: ser tabagista, fazer uso de medicamentos para emagrecimento, corticoides, 

diuréticos, apresentar ferida aberta na região glútea, infecção, desordem circulatória, 

hipersensibilidade, diabetes, gravidez, mulheres que estejam fazendo algum outro tipo 

de tratamento dermatofuncional. A tabela 1 mostra as características da amostra.  

O presente estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética Local (4.492.573- ANEXO I) 

e todas as participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido 

(ANEXO II).  

Procedimentos de Avaliação  

A avaliação foi realizada em três momentos: na primeira,quinta e após dez 

sessões de ozonioterapia com registro fotográficos do celular e também realizada 

medidas da circunferência do umbigo,quadril e pernas direita/esquerda. Foi entregue 

uma ficha de anamnese que contém informações básicas das voluntárias como: nome 

completo,endereço,altura,peso, se praticava alguma atividade física.Logo após foi 
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realizada a classificação do grau de FEG da região glútea e aplicação do questionário 

online Celluqol- Instrumento de Avaliação da Qualidade de Vida em Pacientes Com 

Celulite. Posteriormente, deu-se início ao tratamento do FEG com ozonioterapia, que 

foi realizado duas vezes por semana, durante cinco semanas, totalizando 10 sessões.  

Determinação do Grau do FEG  

Para determinar o grau do FEG a voluntária será posicionada em ortostatismo de 

costas para o avaliador. Será classificado e marcado com uma caneta o grau do FEG 

com a musculatura da voluntária relaxada e com contração muscular. A classificação do 

grau do FEG será realizada conforme proposto por Ulrich, onde considera-se grau I 

quando não há fatores agravantes envolvidos, e são visíveis apenas a contração 

muscular. A celulite grau II ou “casca de laranja’’ onde as depressões são visíveis 

mesmo sem a compressão dos tecidos e é provocada também por outros fatores como 

gordura, flacidez. E grau III onde há maior presença de nódulos elevados e deprimidos 

sem contração muscular, acompanhados de dor local (9). A figura 1 ilustra a 

classificação do FEG.  

Questionário  

O questionário Celluqol- Instrumento de Avaliação da Qualidade de Vida em 

Pacientes com celulite aplicado consta de 22 perguntas que ele avalia qualidade de 

vida,estilo de vida, como ter celulite faz com que você se sinta mal em relação ao lazer, 

atividade física, parceiro, mudanças de hábitos (ANEXO III). Para cada uma dessas 

perguntas, a voluntária deve escolher uma nota entre 1 e 5, sendo que 1 indica nenhum 

incômodo e 5 incômodo o tempo todo. Quanto maior a pontuação, maior o impacto do 

FEG na qualidade de vida da voluntária. A pontuação máxima que pode ser atingida 

nesse questionário é 110 e a mínima, 22 (10).  

Protocolo de Tratamento  

O protocolo de tratamento de FEG com ozonioterapia constou de 10 sessões, 

realizadas duas vezes por semana, totalizando cinco semanas de tratamento. A 

voluntária foi posicionada em decúbito ventral, e previamente a aplicação do gás foi 

feita a limpeza  
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da pele com álcool. A aplicação de gás ozônio foi feita por uma profissional com 

formação nesse método. Foi realizada a injeção subcutânea a 45 graus de 5mcg/ml de 

gás ozônio na região glútea, sendo cinco pontos da nádega direita e esquerda, conforme 

ilustra a figura 2 (11).  

Após a aplicação do gás, foi feito massagem no local para a difusão do mesmo e 

diminuição da pressão local (12). A aplicação do ozônio no FEG segue as 

recomendações estabelecidas pela Associação Brasileira de Ozonioterapia.  

Análise estatística  

A análise estatística foi realizada por meio do software PASW statistics 18.0® 

(SPSS). Para comparação das variáveis categóricas antes e após o tratamento com 

ozonioterapia, foi aplicado o teste Qui-Quadrado, adotando o nível de significância de 

p<0,05.  

RESULTADOS  

Iniciaram e finalizaram o estudo 30 voluntárias .Em relação ao grau do FEG, o teste 

QuiQuadrado mostrou diferença significativa após o tratamento com ozonioterapia, 

conforme mostra a tabela 2. Para o questionário de qualidade de vida, houve uma 

redução significativa de 30% na pontuação total (p < 0,001), conforme mostra a figura 

3.  
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DISCUSSÃO  

O objetivo deste estudo foi verificar o efeito de 10 sessões de ozonioterapia no 

grau de FEG e qualidade de vida em mulheres jovens. A hipótese inicial deste estudo 

foi confirmada haja vista que houve redução significativa do grau de celulite, assim 

como melhora da qualidade de vida das voluntárias.  

A melhora no aspecto da celulite pode ser elucidada devido a um efeito 

antiinflamatório, onde irá induzir um estresse oxidativo que ativa Nrf2 (Fator Nuclear 

Eritróide 2), gerando assim novos eritrócitos devido maior teor de 2,3 difosfoglicerato. 

Essa alteração potencializará o transporte de O2 para tecido com baixa oxidação. Além 

de ajudar na oxigenação, ele pode criar um efeito apoptótico devido a concentração de 

baixa utilizada(5). Esse aumento da microcirculação contribui para eliminação de 

fluidos intersticiais estagnados(8).  

Os achados deste estudo contribuem com Cardoso et al (2018), que observou 

redução da lipodistrofia após 10 sessões de ozonioterapia, atribuindo esse resultado a 

ação hidrofílica do ozônio e de sua ligação com os glóbulos vermelhos que proporciona 

mais oxigênio para a área, ativando o metabolismo local, melhorando a circulação 

venolinfática e o aspecto da pele de casca de laranja (12). Kara et al (2019), mostrou 

melhora da condição do tecido por meio da redução das células de gordura e aumento 

da circulação, ao realizar ultrassom na região em que houve aplicação de ozonioterapia  

(13).  

Em relação ao impacto do FEG na qualidade de vida das voluntárias, houve uma 

redução na pontuação total do questionário, indicando melhora da qualidade de vida das 

voluntárias após o tratamento com ozonioterapia. De acordo com a Organização 

Mundial da Saúde, qualidade de vida não é apenas ausência de doença, mas também um 

bem estar emocional e social (14). Nesse sentido, o presente estudo escolheu uma 

ferramenta de medida do impacto do FEG de fácil acesso, interpretação e de uma análise 

fatorial de fator único que era o foco na celulite (10). O uso de recursos eficazes e 

minimamente invasivos, como a ozonioterapia, pode contribuir para melhor aceitação 

do corpo bem como a diminuição da busca por procedimentos cirúrgicos, que no Brasil 

estão entre as maiores taxas do mundo (15 ). Apesar desse estudo ter utilizado a versão 

completa do questionário, o uso da sua versão resumida na prática clínica é eficaz para 
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o fisioterapeuta compreender como a celulite altera a qualidade de vida dos seus 

pacientes  

(10).  

 

 

CONCLUSÃO  

Dez sessões de ozonioterapia são eficazes para redução do grau do FEG e 

redução  

do impacto da celulite na qualidade de vida de mulheres jovens.  
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Figura 1: Classificação do FEG: A: grau I, B: grau II, C: grau III.    
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Figura 2: Aplicação de ozônio na região glútea.     
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Figura 3: Pontuação Total do Questionário Celluqol.     
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Tabela 1: Caracterização da Amostra.  

  

Idade (anos)  24,93±04,03  

Massa Corporal (kg)  69,00±11,57  

Estatura  (m)  1,65±0,06  IMC  (kg/m2)  

25,32±03,73  

  
Valores de média ± desvio padrão.     
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Tabela 2: Grau de classificação do FEG antes e após o tratamento com ozonioterapia.  

  

Antes (n=30)  Depois (n=30)  

Qui-Quadrado  

Grau 1  1  26    

Grau 2  25  
  

0,011  

Grau 3  4  4    
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ANEXO II - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO  
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ANEXO III - Questionário Celluqol -Instrumento de Avaliação da Qualidade de Vida 

em Pacientes Com Celulite 
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correspondências e provas serão enviadas ao (s) autor (es) antes da publicação, salvo 

indicação em contrário. É uma condição de submissão que os autores permitam a edição 

do manuscrito para facilitar a leitura. Todas as perguntas relativas à publicação de 

manuscritos aceitos devem ser enviadas para help@hindawi.com. Todos os envios estão 

sujeitos aos termos de serviço da Hindawi.  
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