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Resumo

Introducéo: O pé diabético € uma complicagdo do Diabetes Mellitus, caracterizado por Ulceras cronicas e les6es nos pés, que podem
resultar em infecgBGes graves e, em casos extremos, em amputacdes. A ozonioterapia mostra-se promissora no tratamento de Ulceras
de pé diabético, ajudando na cicatrizagdo e na reducdo de complicagdes graves, tais como infeccdes osteomielites, gangrena,
amputagdes, entre outras associadas ao diabetes. Objetivo: analisar as contribuicdes da ozonioterapia no processo de cicatrizagdo do
pé diabético. Metodologia: Trata-se de uma revisdo exploratéria e descritiva, com busca de fontes nos sites: Biblioteca Virtual em
Saude (BVS) do Ministério da Saude (MS), Scientific Electronic Library Online (Scielo), National Library Of Medicine (Pubmed) e Google
Académico.Referencial tedrico: A Diabetes Mellitus € uma doenca cronica caracterizada pela hiperglicemia e pode ser dividida em tipo
1, onde o sistema imunoldgico ataca células produtoras de insulina, e tipo 2, associada a resisténcia a insulina e fatores de estilo de
vida. Uma das complicagbes mais graves é o pé diabético, que pode causar Ulceras e infeccdes. Para tratar o pé diabético, a
ozonioterapia tem se destacado, promovendo cicatrizacdo e reduzindo infeccées devido as suas propriedades antimicrobianas e
bioestimulantes.Sua aplicagdo pode ser feita de forma topica e sistémica, adaptando-se as necessidades dos
pacientes.Consideragdes finais: A ozonioterapia apresenta propriedades antimicrobianas, anti-inflamatérias e bioestimulantes, sendo
eficaz no tratamento de Ulceras diabéticas. Sua flexibilidade e seguranga a tornam uma alternativa valiosa, promovendo cicatrizagdo e
controlando infecgdes, especialmente em pacientes com complicagdes. A combinac&o com tratamentos convencionais pode otimizar os
resultados.

Palavras-Chave: Diabético; Pé diabético; Ozonioterapia.

Abstract

Introduction: Introduction: Diabetic foot is a complication of Diabetes Mellitus, characterized by chronic ulcers and foot injuries, which
can result in serious infections and, in extreme cases, amputations. Ozone therapy shows promise in the treatment of diabetic foot
ulcers, helping to heal and reduce serious complications, such as infections, osteomyelitis, gangrene, amputations, among others
associated with diabetes. Objective: to analyze the contributions of ozone therapy to the healing process of the diabetic
foot.Methodology: This is an exploratory and descriptive review, searching for sources on the websites: Virtual Health Library (VHL) of
the Ministry of Health (MS), ScientificElectronic Library Online (Scielo), National Library Of Medicine (Pubmed) and Google Academic
.Theoretical framework: Diabetes Mellitus is a chronic disease characterized by hyperglycemia and can be divided into type 1, where
the immune system attacks insulin-producing cells, and type 2, associated with insulin resistance and lifestyle factors. One of the most
serious complications is diabetic foot, which can cause ulcers and infections. To treat the diabetic foot, ozone therapy has stood out,
promoting healing and reducing infections due to its antimicrobial and biostimulant properties. It can be applied topically and
systemically, adapting to the needs of patients.Final considerations: Ozone therapy has antimicrobial, anti-inflammatory and
biostimulant properties, being effective in the treatment of diabetic ulcers. Its flexibility and safety make it a valuable alternative,
promoting healing and controlling infections, especially in patients with complications. Combination with conventional treatments can
optimize results.
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hiperglicemia, pode ser usado a glicemia
plasmética de jejum (GJ), o teste de tolerancia a

Introducédo glicose por via oral (TTGO) e também a

O Diabetes Mellitus (DM),é um distarbio
metabdlico caracterizado por hiperglicemia
persistente, causada por deficiéncia na producgéo
de insulina, falha em sua ac¢do, ou ambos,
resultando em complicagdes a longo prazo (Vidal,
2023).

De acordo com a Sociedade Brasileira de
Diabetes (2024) o diagndstico é realizado através
de alguns exames que identificam a

hemoglobina glicada (HbA1lc).

O "pé diabético" refere-se a alteragbes nos
membros inferiores de pessoas com DM,
incluindo infecgdes, ulceragbes e destruicdo de
tecidos moles, geralmente associadas a
neuropatia e a doenca arterial periférica (Mota et
al, 2020).



A Ulcera do pé diabético, uma das
complicagcbes mais frequentes do diabetes, é
provocada por fatores como neuropatias
periféricas, doenca vascular, pressdo anormal
nos pés e baixa resisténcia a infecgbes. O
tratamento dessa condicdo exige uma abordagem
multidisciplinar e multiprofissional, dada sua alta
prevaléncia e a efichcia das intervencgdes
preventivas e de controle (Vidal, 2023).

A polineuropatia diabética, que resulta em
insensibilidade devido ao dano as fibras
nervosas, pode levar a  deformidades
neuropaticas, como dedos em garra e
proeminéncias 6sseas, aumentando o risco de
lesBes (Mota et al, 2020).

O trauma repetitivo, ndo percebido devido a
perda de  sensibilidade, pode causar
hiperqueratose e calos, e a infecgéo,
frequentemente polimicrobiana, com o]
Staphylococcus aureus sendo o patégeno mais
comum, pode se espalhar rapidamente se o
tratamento néo for imediato (Dantas et al, 2020).

O manejo convencional do pé diabético
envolve controle metabdlico, intervencdes
cirlrgicas, limpeza das lesdes, melhoria da
circulacdo e educacdo do paciente e familiares
(Vidal, 2023).

Entre os tratamentos ndo convencionais em
estudo esta a ozonioterapia, que, apesar do
namero limitado de pesquisas, tem ganhado
aceitacdo na comunidade cientifica. Incluida na
Politica Nacional de Préticas Integrativas e
Complementares (PNPIC) desde 2018, a
ozonioterapia € vista como um tratamento
complementar promissor para Ulceras do pé
diabético, por suas propriedades de eliminacdo de
patégenos e aumento da oxigenacdo tecidual,
promovendo a reparacdo dos tecidos (Dantas et
al, 2020).

O objetivo do presente estudo foi analisar
as contribuices da ozonioterapia no processo de
cicatrizacdo do pé diabético.

Metodologia

A pesquisa foi conduzida por meio de uma
revisdo descritiva, com o objetivo de sintetizar o
conhecimento disponivel sobre as contribui¢cdes
da ozonioterapia no processo de cicatriza¢do do
pé diabético.

A busca por fontes foi realizada em bases
de dados reconhecidas, incluindo a BVS, Scielo,
Pubmed e Google Académico. O periodo de
publicagéo dos estudos selecionados envolveu de
2014 a 2024.

Os critérios de inclusdo dos estudos
consideraram artigos publicados entre 2014 e
2024, que abordassem a aplicacdo da
ozonioterapia no tratamento do pé diabético,
incluindo ensaios clinicos, revisfes sistematicas,
estudos de caso e artigos de revisdo. Foram
aceitas publicagfes em portugués e inglés.

Foram excluidos da revisdo estudos que
ndo abordassem diretamente a relacdo entre
ozonioterapia e cicatrizacdo do pé diabético,
aqueles publicados antes de 2014 (exceto quando
considerados fundamentais ou seminais na area),
estudos que ndo apresentassem  rigor
metodoldgico adequado, e trabalhos disponiveis
apenas em formato de resumo ou que n&o
fossem acessiveis integralmente para analise.

Apos a coleta dos artigos, foi realizada uma
leitura criteriosa dos titulos e resumos para uma
selegéo preliminar, seguida da leitura integral dos
textos que atenderam aos critérios de inclusdo. A
analise dos dados foi conduzida qualitativamente,
com o objetivo de identificar padrbes e
divergéncias nos resultados dos estudos, além de
mapear lacunas na literatura que possam orientar
futuras pesquisas.

Referencial teérico
1. Diabetes Mellitus

DM é uma doenca crénica caracterizada pela
hiperglicemia, ou seja, elevados niveis de glicose
no sangue. Essa condicdo resulta de uma
producéo insuficiente de insulina pelo pancreas,
ou da incapacidade do corpo de utilizar a insulina
(Lira et al, 2021).

Conforme Casarin et al. (2022), existem dois
principais tipos de DM: o tipo 1, onde o sistema
imunolégico ataca as células produtoras de
insulina, e o tipo 2, que estd associado a
resisténcia a insulina e é relacionado ao estilo de
vida e fatores genéticos. Ambos os tipos podem
levar a complicacBes graves se nédo forem geridos
adequadamente.

O pé diabético é uma das complicacdes
mais comuns e debilitantes do DM. Ele se
manifesta como uma condi¢do crénica que afeta
0s pés dos individuos diabéticos, resultando em
Ulceras, infeccbes e, em casos Severos,
amputacgdes (Casarin et al, 2022).

A principal causa do pé diabético é a
neuropatia diabética, que é o dano aos nervos
periféricos devido ao controle inadequado dos
niveis de glicose. Esse dano provoca uma perda
de sensibilidade nos pés, tornando-os mais
vulneraveis a lesdes que muitas vezes passam
despercebidas e nao sao tratadas
adequadamente (Lira et al, 2021).

Conforme Lira et al (2021), o diabetes pode
levar ao endurecimento das artérias, condi¢ao
conhecida como aterosclerose, 0 que reduz o
fluxo sanguineo para os membros inferiores. Essa
ma circulacao dificulta a cicatrizagao das feridas e
aumenta o risco de infecgBes. A hiperglicemia
persistente enfraquece o sistema imunoldgico, o
gque contribui para a dificuldade do corpo em
combater infeccdes, agravando ainda mais o
guadro do pé diabético.



O manejo do pé diabético requer uma
abordagem multidisciplinar que inclui o controle
dos niveis de glicose, cuidados regulares com os
pés, e intervencdes médicas especificas quando
necessario (Dantas, 2024). A prevencdo é
fundamental, e os pacientes diabéticos sao
aconselhados a inspecionar seus  pés
diariamente, manter a pele hidratada e usar
calcados adequados para evitar lesdes (Ribeiro,
2016).

Segundo Ribeiro (2016), o tratamento das
Ulceras do pé diabético pode envolver o uso de
antimicrobianos, curativos especializados, e, em
casos mais avancados, procedimentos cirlrgicos
para remover tecido necrosado. Entre as terapias
emergentes para o pé diabético, a ozonioterapia
tem ganhado destaque.

O pé diabético é uma complicagdo comum do
diabetes que afeta os pés, devido a combinacéo
de problemas de circulagdo e danos nos nervos
(neuropatia) que a doenca pode causar ao longo
do tempo. A falta de sensibilidade nos pés, tipica
do pé diabético, faz com que pequenas feridas,
cortes, ou calos ndo sejam percebidos, o que
pode levar a formacdo de Ulceras e infecces.
Além disso, o fluxo sanguineo reduzido na area
dificulta a cicatrizacdo e aumenta o risco de
infeccdes graves (Brasileiro et al., 2019).

2. Ozonioterapia

Segundo Tanaka et al (2020), a ozonioterapia
€ uma modalidade terapéutica que envolve a
aplicacdo controlada de ozbnio (0O3) em
diferentes formas, como gas, agua ou Oleos
ozonizados, para tratar varias condi¢bes médicas.

O ozdnio é uma molécula composta por trés
atomos de oxigénio, possuindo propriedades
antimicrobianas, anti-inflamatoria e
bioestimulantes. A base da ozonioterapia reside
na utilizacdo dessas propriedades terapéuticas
para promover a cicatrizacado de feridas, controlar
infeccBes e modular a resposta imunolégica do
corpo (Pacheco et al, 2022).

Existem diversas formas de aplicar a
ozonoterapia, cada uma com técnicas especificas
e indicacdes clinicas particulares. Uma das
abordagens mais comuns é a aplicacao topica de
agua ozonizada em feridas ou Ulceras, onde o
ozOnio atua diretamente para estimular a
regeneracdo dos tecidos e combater patdégenos
(Silva;Cezaretti,2022)

A administracdo sistémica de 0zdnio por via
intravenosa ou retal é usada em alguns
contextos, com 0 objetivo de oferecer beneficios
sistémicos, como a melhoria da circulagdo e a
modulagdo da resposta inflamatéria (Lacerda et
al, 2021).

Uma caracteristica distinta da ozonioterapia
€ sua habilidade de modular o estresse oxidativo
no organismo de forma seletiva. Embora o 0z6nio

seja conhecido por suas propriedades oxidativas,
h& evidéncias de que ele pode induzir uma
resposta antioxidante adaptativa no corpo,
estimulando a produgé&o de enzimas antioxidantes
e proteinas reparadoras. Esse paradoxo do
0z0nio é essencial para compreender seus efeitos
terapéuticos e sua aplicacdo clinica em diversas
condic¢Bes de salde (Lacerda et al, 2021).

3. Aplicabilidade de ozbnio no tratamento
do pé diabético

No pé diabético, a ozonioterapia tem sido
considerada uma abordagem promissora para
promover a cicatrizagdo de Ulceras e prevenir
complicacbes relacionadas a diabetes. Os
potenciais beneficios incluem a melhora da
oxigenacdo dos tecidos, a reducdo da carga
bacteriana nas feridas e a modulacdo da resposta
inflamatoéria, aspectos fundamentais para o
sucesso no tratamento do pé diabético (Izadiet
al., 2019).

A ozonioterapia envolve  diferentes
abordagens terapéuticas que aproveitam as
propriedades do o0zbnio para promover a
cicatrizacdo de feridas e melhorar os resultados
clinicos em pacientes com pé diabético (Figura
1). A compreensdo desses  conceitos
fundamentais garante o uso seguro dessa pratica
clinica (Angelis; Figueiredo Junior, 2022)

Figura 1 - Antes (A) e depois (B) do tratamento com
ozonioterapia.

Fonte: Marchesini; Ribeiro, 2020.

A capacidade do ozénio de penetrar nos
tecidos e atuar em &reas de dificil acesso faz dele
uma escolha adequada para o tratamento de
Ulceras em pacientes com pé diabético (Eduardo
et al, 2022).

A ozonioterapia estimula diretamente os
processos biolégicos envolvidos na cicatrizagao



de feridas, incentivando a proliferacdo celular, a
angiogénese e a formagdo da matriz extracelular
(Freire; Invencéo, 2024)

Primeiramente, os efeitos antimicrobianos
do ozdnio sdo cruciais no tratamento de Ulceras
infectadas em pacientes com pé diabético. O
oz6nio demonstrou eficacia contra uma ampla
gama de patdgenos, incluindo bactérias, fungos e
virus, por meio de mecanismos como a oxidagao
dos lipidios da membrana celular e 0 dano ao
DNA dos microorganismos (ADA, 2019).

Conforme citado por Cavalcante (2021),
essa capacidade de eliminar microorganismos
patogénicos é fundamental para reduzir a carga
bacteriana nas feridas e evitar infeccBes
secundarias, que podem atrasar 0 processo de
cicatrizacao.

Um dos principais beneficios da
ozonioterapia no tratamento do pé diabético é sua
eficacia no controle de infecgBes, que sdo uma
das principais causas de complicacbes e piora
das Ulceras (Freire; Invengao, 2024).

O o0zbnio mostrou-se adequado contra uma
variedade de patégenos, incluindo bactérias
multirresistentes, fungos e virus, o que o torna
uma opgdo para Ulceras infectadas que nao
respondem aos tratamentos tradicionais (Izadiet
al., 2019).

A ozonioterapia modula a resposta
inflamatéria do corpo, criando um ambiente
favoravel a cicatrizacao de feridas. A inflamacéo
tem um papel critico nas fases iniciais da
cicatrizacdo, pois mobiliza células inflamatérias e
mediadores quimicos para a é&rea lesionada
(Marchesini; Ribeiro, 2021).

No entanto, uma inflamacdo descontrolada
pode levar & formacdo de Ulceras cronicas e
retardar a cicatrizacdo em pacientes com pé
diabético(lzadiet al., 2019).

Esse efeito anti-inflamat6rio contribui para
reduzir o edema local, melhorar o fluxo sanguineo
e facilitar a migracdo das células responsaveis
pela regeneracgédo dos tecidos (Cavalcante, 2021).

O ozbnio promove a liberacdo de fatores de
crescimento, como o fator de crescimento
epidérmico (EGF) e o fator de crescimento
derivado de plaquetas (PDGF), que séao
fundamentais para a regeneracéo dos tecidos e a
formag&o de novos vasos sanguineos (lzadiet al.,
2019).

Esses efeitos bioestimulantes sdo cruciais
para acelerar a cicatrizacdo e promover a
formagdo de tecido de granulagcdo saudavel em
Ulceras diabéticas (Marchesini; Ribeiro, 2021).

Outro mecanismo relevante pelo qual a
ozonioterapia promove a cicatrizagéo de feridas é
a melhora da oxigenagcdo dos tecidos e do
metabolismo celular. A oxigenoterapia hiperbarica
é utilizada no tratamento de Ulceras diabéticas
devido aos seus beneficios na oxigenacdo dos
tecidos isquémicos (Eduardo et al, 2022).

Da mesma forma, a ozonioterapia aumenta
a disponibilidade de oxigénio nos tecidos por
meio da liberagdo de oxigénio ativo do ozdnio,
melhorando o metabolismo celular e a eficacia
dos processos de cicatrizacdo. Esse aumento na
oxigenacao dos tecidos € importante em
pacientes com pé diabético, que apresentam
problemas vasculares e isquemia local (Assis,
2024).

Conforme Assis (2024), a ozonioterapia
tem mostrado influenciar a atividade dos
fibroblastos, células essenciais na producdo de
colageno e na formagédo de tecido de granulagéo
durante a cicatrizacdo de feridas. O 0zbnio
aumenta a  atividade dos fibroblastos,
promovendo a sintese de coldgeno e acelerando
a formacéao de tecido cicatricial.

A melhoria na qualidade do tecido de
granulagdo é vital para a cicatrizagdo de Ulceras
em pacientes com pé diabético, que
frequentemente apresentam dificuldades na
producdo de colageno devido a hiperglicemia
cronica e a isquemia local (Eduardo et al, 2022).

A ozonioterapia tem sido associada a
regulacdo positiva de fatores angiogénicos, como
o fator de crescimento do endotélio vascular
(VEGF), que exercem um papel importante na
formacdo de novos vasos sanguineos durante a
cicatrizacao (Freire; Invencao, 2024).

O ozbnio estimula a expressdo e a
liberacdo do VEGF, promovendo a angiogénese e
melhorando o0 suprimento sanguineo para a area
da ferida (Izadiet al., 2019). A formacao de novos
vasos sanguineos € essencial para fornecer
oxigénio e nutrientes as células em crescimento,
além de remover produtos metabdlicos e residuos
celulares, facilitando assim o processo de
cicatrizacao (Assis, 2024).

O potencial da ozonioterapia no tratamento
de feridas em pacientes com pé diabético é
amplamente reconhecido devido aos seus
diversos efeitos terapéuticos e a sua capacidade
de abordar varias fases do processo de
cicatrizacao (Assis, 2024).

A ozonioterapia combina propriedades
antimicrobianas,anti-inflamatorias,bioestimulantes
e de melhoria na oxigenagdo dos tecidos,
essenciais para a cicatrizagdo de Ulceras em
pacientes diabéticos. Essa abordagem trata a
causa das Ulceras, como a neuropatia e a
isquemia, promove 0 processo de cicatrizacdo e
previne complicagbes (Assis, 2024).

Segundo Assis (2024), essa capacidade de
promover a regeneracao tecidual é relevante para
superar os desafios relacionados a cicatrizagédo
de feridas em pacientes com pé diabético, que
apresentam dificuldades nesses processos
devido a hiperglicemia crénica e a ma perfusao
dos tecidos.

A ozonioterapia é uma alternativa para
pacientes com pé diabético que ndo respondem



bem aos tratamentos convencionais, como
curativos topicos e terapias sistémicas. A
abordagem multimodal da ozonioterapia permite
adaptar o tratamento as necessidades especificas
de cada paciente, combinando diferentes
técnicas, como a aplicagdo tépica de agua
ozonizada, insuflacdo retal de o0zb6nio e
administragdo sistémica de ozbnio por via
intravenosa (Eduardo et al, 2022).

Essa flexibilidade terapéutica € util em
pacientes com Ulceras recorrentes ou de dificil
cicatrizacdo, onde o0s métodos convencionais
podem n&o ser suficientes para controlar o
processo patolégico (Assis, 2024).

A ozonioterapia é bem tolerada e apresenta
um baixo risco de efeitos adversos graves, o que
a torna uma opg¢édo segura para uma ampla gama
de pacientes com pé diabético. Os efeitos
colaterais mais comuns relatados séo leves e
temporarios, como irritacdo localizada,
vermelhiddo e sensacdo de queimacdo no local
de aplicacdo do ozb6nio (Fernandez et al., 2015).

Comparada a outras terapias, como
antibidticos sistémicos e cirurgia, a ozonioterapia
tem um perfil de seguranca favoravel, sendo uma
opcao preferivel para pacientes que apresentam
contraindicagbes ou intolerdncias a outros
tratamentos (Assis, 2024).

Conforme Eduardo et al, 2022), a
ozonoterapia é apropriada para o0s cuidados
convencionais do pé diabético, complementando
terapias como desbridamento cirargico, controle
glicémico e manejo de fatores de risco. Para Pinto
(2024), a abordagem multimodal da ozonioterapia
permite personalizar o tratamento conforme as
necessidades especificas de cada paciente,
ajustando-se as caracteristicas individuais da
Ulcera, ao grau de infeccdo e & resposta ao
tratamento.

Desse modo, Eduardo et al (2022) pontua
gue, essa flexibilidade é importante em pacientes
com Ulceras complexas ou recorrentes, onde uma
abordagem personalizada é essencial para
alcancar resultados clinicos satisfatorios.

Compreender o conceito da ozonioterapia e
sua aplicacdo clinica em pacientes com pé
diabético é fundamental para maximizar os
beneficios terapéuticos e garantir resultados

positivos a longo prazo (Lacerda et al, 2021).

Contudo, é importante reconhecer que a
ozonioterapia ndo estd isenta de controvérsias e
desafios. Questdes como a padronizagdo dos
protocolos de tratamento, a seguranca do
paciente e a relacdo custo-efetividade ainda
precisam ser abordadas (Angelis; Figueiredo
Junior, 2022).

De acordo com Angelis e Figueiredo Junior
(2022), a aplicacdo da ozonioterapia no
tratamento do pé diabético esta apoiada em uma
base cientifica sélida, que demonstra seus efeitos
benéficos na cicatrizacéo de feridas e no controle

de infeccbes em pacientes com essa condicao.
Essa é uma terapia complementar segura e bem
tolerada, especialmente em casos de Ulceras de
dificil cicatrizagéo.

Embora a ozonioterapia tenha demonstrado
potencial como terapia adjuvante no tratamento
do pé diabético, seu papel exato em comparagéo
com as abordagens convencionais ainda esta
sendo definido (Freire; Invencgéo, 2024).

A ozonioterapia possui algumas
contraindicacbes, especialmente em pacientes
com certas condi¢cdes de saude. Individuos com
disturbios de coagulagcdo, hipertireoidismo,
deficiéncia de G6PD (glicose-6-fosfato
desidrogenase) e doencas respiratérias cronicas
devem evitar a ozonioterapia, pois essa terapia
pode exacerbar essas condi¢cdes. Em pessoas
com disturbios de coagulagdo, por exemplo, o
0z0nio pode interferir nos processos sanguineos,
enquanto em pacientes com deficiéncia de G6PD
pode ocorrer hemoélise, ou seja, ruptura dos
glébulos vermelhos, o que aumenta o risco de
complicacdes graves (Azevedo et al., 2013).

Pesquisas indicam que o método ideal de
aplicacdo e as doses de o0zbnio ainda precisam
ser mais bem estabelecidos para garantir
seguranca e eficacia em diversos tipos de lesoes,
especialmente nas mais profundas e graves.
(Ferreira; De Andrade, 2022).

O importante € que a ozonioterapia seja
realizada por profissionais especializados e que
0s pacientes sejam monitorados de perto para
evitar potenciais efeitos adversos e assegurar o
alinhamento com o tratamento convencional,
evitando, assim, complicagbes e promovendo a
seguranca no manejo da condi¢éo (Ferreira; De
Andrade, 2022).

Consideragdes finais

A ozonioterapia tem mostrado potencial
como tratamento auxiliar no manejo de Ulceras
diabéticas devido as suas propriedades
antimicrobianas, anti-inflamatdrias e de
bioestimulagdo, que promovem a oxigenacao
tecidual. Esses mecanismos nao apenas aliviam
os sintomas, mas também combatem as causas
subjacentes das dificuldades de cicatrizacdo, o
gue € essencial para 0s pacientes com pé
diabético que enfrentam limitagbes na
regeneracdo devido & ma circulagdo e
hiperglicemia crénica.

Além do combate a infec¢des, a
ozonioterapia favorece a regeneracgéo tecidual ao
estimular a proliferacéo celular, a angiogénese e
a producao de colageno. Esses efeitos aceleram
a formacdo de um tecido saudavel, essas
propriedades sdo especialmente valiosas, pois
ajudam a superar as barreiras naturais do
organismo ao processo de cicatrizacdo no pé



diabético..

A ozonioterapia se destaca por sua
flexibilidade terapéutica, podendo ser adaptada
conforme o estagio da doengca e o perfil do
paciente, com opcdes de aplicacao topica, retal e
sistémica. Essa versatilidade a torna uma opg¢éo
eficaz e segura para um espectro variado de
pacientes, incluindo aqueles que n&o toleram
tratamentos invasivos.

Embora mais estudos sejam necessarios
para otimizar os protocolos de uso, as evidéncias
sugerem que a ozonioterapia pode reduzir as
complicacbes, a necessidade de amputacbes e
melhorar a qualidade de vida dos pacientes com
pé diabético.
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