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1. RESUMO

A dor é definida como uma experiéncia sensorial e emocional desagradavel associada
a um dano real ou potencial dos tecidos, ou descrita em termos de tais lesdes. E o motivo mais
prevalente de busca por assisténcia médica. A algia lombar resultante da hérnia de disco, é
uma importante causa de dor cronica, acometendo cerca de 2 a 3% da populacdo mundial,
com prevaléncia de 48% em homens e de 2,5% em mulheres com idade superior a 35 anos.
Afeta 0 bem-estar e a qualidade de vida do paciente e além disso faz com que este passe a
utilizar de forma mais significativa o sistema de saldde inflacionando a demanda, e trazendo,
consequentemente, implicacdes administrativas e de planejamento para o gerenciamento da
rede de atencdo a salde, o que torna imprescindivel o seu controle. Novas terapéuticas vem
sendo estudadas para o combate da dor, entre elas encontra-se a ozonioterapia. O presente
estudo teve como objetivo avaliar o impacto da terapéutica com 0zonio na dor e na qualidade
de vida de pacientes portadores de algia cronica decorrente da herniacdo discal. Trata-se de
estudo observacional, longitudinal, que teve uma amostra de 17 pacientes os quais foram
avaliados por meio do questionario SF-36 e da escala visual analdgica da dor, antes da
ozonioterapia e subsequente a Ultima aplicacdo. Constatou-se que a ozonioterapia é capaz de
reduzir o quadro algico e parece interferir positivamente em todos os dominios da qualidade
de vida destes pacientes. N&o foram observados efeitos colaterais decorrentes da intervencao.
Os achados sugerem a ozonioterapia como boa opc¢do terapéutica para dores lombares
decorrentes de hérnia discal que ndo tenham respondido apenas ao tratamento conservador,

como forma alternativa a cirurgia.
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2. INTRODUCAO

A Associacdo Internacional para o Estudo da Dor, define-a como uma “experiéncia
sensorial e emocional desagradavel associada a um dano real ou potencial dos tecidos, ou
descrita em termos de tais lesdes™.

A dor é o motivo mais prevalente de busca por assisténcia médica. Aproximadamente
75 milhdes de pessoas nos Estados Unidos vivem com dor importante, e praticamente 50
milhdes encontram-se parcial ou totalmente incapacitados. A dor é considerada crbnica
guando dura por mais de 6 meses?.

A queixa de dor lombar ocorre mais frequentemente na faixa etaria entre 35 e 45 anos.
Nas sociedades industrializadas 60% a 80% dos habitantes sofrerdo em algum momento de
suas vidas de lombalgia. Metade da populacdo adulta experimenta um episodio de dor lombar
anual, enquanto cerca de 15% referem episddios frequentes ou crises com duracdo de mais de
duas semanas. Cerca de 1% a 2% dos pacientes sentem concomitantemente dor lombar e
ciatica em crises de duracgdo igual ou superior a duas semanas3.

Entre as causas de lombalgia tem-se a hérnia de disco, de disco acomete cerca de 2 a
3% da populacdo mundial, com prevalencia de 48% em homens e de 2,5% em mulheres com
idades superiores a 35 anos. Termo usado para descrever um processo em que ocorre ruptura
do anel fibroso, com subsequente deslocamento do nucleo pulposo. O quadro algico
decorrente desta afeccdo tem como possiveis mecanismos: herniacao, degeneracdo do disco,
estenose do canal espinal, assim como, devem ser também contabilizadas a compressdo
mecanica e as mudancas inflamatdrias ao redor do disco e da raiz do nervo®.

Qualidade de vida é uma expressao de natureza muito debatida entre pesquisadores de
diferentes areas e ocupa cada vez mais espaco na politica da salde e da populacdo. Segundo a
Organizacdo Mundial de Saude (OMS), esta é definida como a percepcdo do individuo em
relagdo a sua posic¢ao na vida, no contexto da cultura e do sistema de valores nos quais vive e
em relacdo aos seus objetivos®.

A dor relacionada a hérnia discal, afeta 0 bem-estar e a qualidade de vida do paciente
e além disso ainda faz com que este passe a utilizar de forma mais significativa o sistema de
salde, inflacionando a demanda, e trazendo, consequentemente, implicagdes administrativas e
de planejamento para o gerenciamento da rede de atencéo a saude, o que torna imprescindivel

0 seu controle.



As formas de tratamento disponiveis atualmente para a dor neuropatica cronica,
incluindo as relacionadas a hérnia discal pode ser dividida em trés modalidades: de apoio,
medicamentosa e cirrgica, podendo ser utilizadas em conjunto ou separadamente®.

Entre as técnicas minimamente invasivas utilizadas para o controle da dor inclui-se a
ozonioterapia, que consiste numa terapéutica alternativa utilizada ha mais de 40 anos, mas
ainda ndo amplamente difundida na Medicina.

A ozonioterapia baseia-se na aplicagcdo de uma mistura de oxigénio e 0z6nio — na qual
0 0z06nio é mantido em concentrag¢des ndo toxicas, variando de 1 a 40 pg por mL de oxigénio
— com elevada eficiéncia, baixo custo e alta praticidade. Sua gama de aplicacdes clinicas é
variada, devido ao seu amplo espectro de mecanismos de acdo, incluindo propriedades
antiinflamatdrias, antioxidantes, imunomoduladoras, germicidas e analgésicas.

Os efeitos antiinflamatorios da ozonioterapia estdo relacionados ao aumento
observado das enzimas antioxidantes, que protegem as células da oxidacdo e inflamacdo e
podem até mesmo reverter o estresse oxidativo crénico. Além disso, citocinas inflamatorias
(ex: IL-1, TNF) sofrem diminuicdo com a terapia com ozbnio. O resultado final é a
diminuicdo da inflamacdo e da dor, propriedades que justificam a aplicacdo dessa terapéutica
em diversos tipos de patologias algicas.

O presente estudo teve como objetivo avaliar o impacto da ozonioterapia na dor e na

qualidade de vida de pacientes portadores de algia cronica relacionada a hérnia discal.



3. METODOS

Trata-se de estudo observacional, longitudinal, desenvolvido de fevereiro a maio de
2013.

A populacédo inicial do estudo foi composta por 20 pacientes de ambos 0s sexos,
portadores de lombalgia ha mais de 12 meses, com diagndstico clinico/radiologico de
hérnia/degeneracdo discal nos niveis L3-S1, refratarios ao tratamento conservador.. Dos 20
pacientes, trés foram excluidos por ndo terem completado a terapéutica, totalizando uma
populacdo de 17 pacientes.

Os pacientes foram submetidos a 10 sessGes de ozonioterapia, sendo 2 sessbes por
semana. Utilizou-se o equipamento Philozon, empresa associada a International Ozone
Association.. A concentracdo usada foi de 20mg/L. A aplicagéo foi realizada na musculatura
paravertrebral, precedida por analgesia com lidocaina.

Os instrumentos utilizados para coleta de dados foram:

-Escala Visual Analogica: aplicada no inicio e no final do tratamento. Os pacientes
foram questionados quanto ao seu grau de dor, onde 0 significou auséncia total de dor e 10 o

nivel de dor maxima suportavel pelo paciente.

- The 36-item Short Form Health Survey Questionnaire (SF-36): é um instrumento
genérico para a avaliacdo de qualidade de vida, amplamente utilizado em diversas condi¢Ges
de salde, traduzido para o portugués, adaptado culturalmente e validado para a populagédo
brasileira . O SF-36 divide-se em dois componentes — o fisico e 0 mental. O componente
fisico é formado pelos dominios capacidade funcional (com dez itens), estado geral da sautde
(com cinco itens), dor (com dois itens) e aspectos fisicos (com quatro itens). O componente
mental € constituido dos dominios saude mental (com cinco itens), vitalidade (com quatro
itens), aspectos sociais (com dois itens) e aspectos emocionais (com trés itens). O item
alteracdo em um ano € computado a parte, ndo sendo incluido em nenhum dos componentes.
A avaliacdo de cada item é feita utilizando o método dos pontos somados (método de Likert),
com valores que variam de 0 a 100 pontos, sendo que os maiores escores indicam melhor
qualidade de vida. Os escores dos dominios séo obtidos a partir das pontuacGes dos itens de
cada dominio, assim como o0s escores dos componentes derivam dos dominios a eles

relacionados’. O mesmo foi aplicado de forma oral, na modalidade de entrevista, pelo mesmo



pesquisador. Os instrumentos de qualidade de vida tém adquirido reconhecimento como um
importante instrumento para avaliar o impacto do tratamento na salde e avaliar as percepcdes
internas do ponto de vista do paciente.

A andlise estatistica descritiva foi utilizada para a caracterizacéo sécio-demografica. O
coeficiente de correlacdo de Pearson foi utilizado para determinar as correlacdes entre 0s
escores dos dominios e componentes do SF-36 e tempo de doenca, tempo de diagndstico e
sintomas. Foram calculadas médias, medianas e desvios-padrdo. O nivel de significancia para
rejeicdo da hipdtese de nulidade considerado foi p<0,05.

O projeto foi registrado em Comité de Etica em Pesquisa, observando-se todas as
diretrizes e normas regulamentadoras para pesquisa envolvendo seres humanos, estabelecidas
na Resolugdo n°. 196/96 do Conselho Nacional de Saude, em vigor no pais, principalmente no
que diz respeito ao consentimento livre e esclarecido do participante, bem como da garantia

do seu anonimato e o sigilo de dados confidenciais.



4. RESULTADOS

= Caracteristicas populacionais

Dos 20 pacientes convidados a participar do estudo, trés foram excluidos por nédo
completarem a terapéutica, totalizando 17 pacientes avaliados. Destes 14 eram do sexo
feminino e 3 do sexo masculino. A média de idade foi de 52,6 anos. Todos os pacientes
apresentavam ensino médio completo. Todos pacientes apresentavam mais de um ano de

duracdo do quadro algico.

= Escala Visual Analdgica da Dor

A média da dor antes do inicio do tratamento foi de 8,5 pontos. A média da dor obtida
apos a aplicacado foi de 5,4 pontos (vide Figura 1). Dois pacientes ndo referiram alteracdo na
pontuacéo da dor.

Figura 1. Média da Pontuac¢ao da EVA Pré e Péds
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= Avaliacdo da Qualidade de Vida pelo SF-36

O resultado da avaliacdo da qualidade de vida esta resumido na Figura 2.

Escore no Dominio

Figura 2. Média de Escore por Dominio Pré e Pds
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Né&o foram evidenciados efeitos colaterais em nenhum dos pacientes.

= Efeitos Colaterais da Terapéutica




5. DISCUSSAO

A Organizacdo Mundial de Saude define qualidade de vida como a percepc¢do do
individuo de sua posicao, no contexto da cultura e sistema de valores nos quais vive, e em
relacdo aos seus objetivos, expectativas, padrdes e preocupacdes®. Baseado nesse conceito
vem ocorrendo mudanca do foco da terapéutica no sentido de acrescentar ndo somente “anos
a vida”, mas sim “vida aos anos” das pessoas.

A presente pesquisa € a primeira a ser realizada no Brasil com o intuito de evidenciar
as alteracdes na qualidade de vida promovidas pela ozonioterapia em pacientes portadores de
lombalgia cronica relacionada exclusivamente a hérnia discal.

O estudo foi constituido por 17 participantes, com média de idade de 52,6 anos e com
dor lombar durando mais de um ano.

O valor médio de dor, obtido com a aplicacdo da escala visual analdgica antes da
terapéutica, foi de 8,5 pontos o que corresponde a algia intensa. Ap6s a Ultima sessdo de
ozonioterapia, 0 valor médio obtido com a mesma escala foi de 5,4 pontos, 0 que corresponde
a dor moderada. Observou-se, portanto, uma melhora dos niveis algicos, em consonancia com
estudos recentes que apontam para elevada eficacia da ozonioterapia nesta conjuntura.

De acordo, Guyatt et al.’, a recomendagdo atual, para uso de ozonioterapia nas
mesmas condicOes do presente estudo, é: nivel 1.B - fortemente recomendado, baseado em
evidéncia no minimo de moderada qualidade para as administracdes intramuscular,
paravertebral, ou periforaminal.

Paoloni et al.'; realizou estudo randomizado, duplo-cego, em que foi comparado
grupo de 36 pacientes com dor lombar relacionada a hérnia discal tratados com ozonio
paravertebral, com outro grupo contendo 24 participantes, com as mesmas caracteristicas,
tratados com substancia inativa. O grupo que recebeu ozonioterapia apresentou menores
escores de dor na EVA em detrimento do grupo controle, bem como um menor nimero de
pacientes necessitou de intervencdo cirurgica subsequente.

Metanalise, recentemente publicada, incluiu 12 artigos com mais de 8.000 pacientes
portadores de lombociatalgia ou lombalgia tratados com O3/02. Esta observou que entre os
pacientes tratados cirurgicamente e os tratados com ozonioterapia ndo foram detectadas
diferencas quanto ao desconforto doloroso e a fungdo, porém, o grupo tratado com O3/02

evoluiu com menores taxas de complicacOes e periodo de tempo de recuperacao.



No que concerne ao SF-36, a aplicacdo inicial evidenciou um grande
comprometimento de todos os dominios da qualidade de vida, ratificando o carater debilitante
da dor cronica, que se constitui em um problema ndo s6 médico, mas também
socioeconémico, por afetar varios campos da vida de um individuo, tais como: as relaces
sociais e o trabalho. Os dominios mais acometidos, em ordem decrescente de gravidade,
foram: aspectos emocionais, aspecto fisico e dor. Os dominios com menor comprometimento
foram: vitalidade e satide mental.

Ap0s a Ultima sessdo de ozonioterapia, 0 SF-36 foi novamente aplicado. Foi evidente a
melhora significativa em todos os seus componentes. Os indices que apresentaram maiores
ganhos foram: aspecto emocional, aspecto social e saide mental.

Né&o foram relatados efeitos colaterais associados aplica¢cdo do ozénio. De acordo com

Magalhées et al.**

, @ ozonioterapia paravertebral é praticamente isenta de reacGes adversas e
apresenta poucas complicacfes. Os achados mais comuns sdo parestesias ao redor do local da
injecdo. Gazzeri et al.'?, descreveu caso de septicemia relacionada a infeccdo do musculo
lombar. Apesar disso, a infeccdo é considerada rara e de origem iatrogénica.

Os dados dessa pesquisa sugerem, portanto, que a ozonioterapia além de levar a uma
reducdo do quadro algico, também é capaz de promover um impacto positivo na percep¢do
gue o paciente tem sobre seu estado de salde, na sua qualidade de vida.

Dentro das limitacBes deste trabalho tem-se que o ndo seguimento dos pacientes apds
a Ultima sessdo de ozonioterapia impede conclusdes acerca do seu beneficio a longo prazo.
Outra limitacdo foi a escassez de dados acerca do uso de medicacGes analgésicas,
antiinflamatdrias e antidepressivas pelos pacientes, ja que esses medicamentos podem ter

interferido na intensidade da dor.



6. CONCLUSAO

Pacientes portadores de lombalgia cronica decorrente de hérnia discal apresentam um
importante impacto negativo em todas as dimensdes da qualidade de vida avaliadas pelo SF-
36.

Concluiu-se que a ozonioterapia pode ser capaz de reduzir o quadro algico e parece
interferir positivamente em todos os dominios da qualidade de vida destes pacientes. Os
indices do SF-36 com melhora mais expressiva foram: aspecto emocional, aspecto social.

Ndo foram observados efeitos colaterais decorrentes da aplicacdo paravertebral do
ozonio.

Estes achados sugerem a ozonioterapia como boa opcdo para dores lombares
decorrentes de hérnia discal que ndo tenham respondido apenas ao tratamento conservador,

como forma alternativa a cirurgia.
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