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TOMAZELI DE ANGELI, Isadora Rossi. O uso da ozonioterapia no tratamento de
patologias do trato reprodutor feminino. 2025. 51 folhas. Trabalho de Conclusdo de Curso
— Centro Universitario Fasipe — UNIFASIPE.

RESUMO

A ozonioterapia ¢ uma abordagem integrativa que vem se destacando como uma opgao
terapéutica para varias doencas, incluindo as ginecoldgicas. A finalidade desta pesquisa foi
examinar a efetividade e a seguranga da aplicacdo da ozonioterapia em doencas do sistema
reprodutivo feminino, através de uma revisao bibliografica exploratoria e descritiva. O estudo
analisou condi¢des como candidiase, vaginose bacteriana, endometriose, liquen escleroso e
outras, destacando as propriedades antimicrobianas, anti-inflamatérias e de modulagdo
imunologica do ozonio. Examinamos artigos cientificos publicados entre 2020 e 2025, focando
em evidéncias clinicas pertinentes, mecanismos de a¢do do ozonio, métodos de aplicagdo e
perigos ligados a sua utilizagdo. Os achados indicaram vantagens notaveis, especialmente em
situag¢des de infecgOes recorrentes e condigdes inflamatdrias cronicas. Contudo, ainda faltam
estudos clinicos soélidos e normas claras que embasem sua utilizagdo em grande escala,
particularmente no ambito ginecoldgico. O papel do biomédico ¢ crucial no uso seguro e ético
da ozonioterapia, cumprindo os protocolos em vigor e respeitando a singularidade de cada
paciente. Apesar das restrigdes, conclui-se que a ozonioterapia se apresenta como uma
estratégia promissora e adicional no cuidado da saude intima feminina, necessitando de mais
pesquisas cientificas que solidifiquem sua aplicacdo com base em evidéncias.

PALAVRAS-CHAVE: Ozonioterapia; Patologias ginecoldgicas; Satde da mulher.



TOMAZELI DE ANGELLI, Isadora Rossi. The use of ozone therapy in the treatment of
pathologies of the female reproductive tract. 2025. 51 pages. Undergraduate Thesis — Centro
Universitario Fasipe — UNIFASIPE.

ABSTRACT

Ozone therapy is an integrative approach that has gained prominence as a therapeutic option
for various diseases, including gynecological conditions. The purpose of this research was to
examine the effectiveness and safety of applying ozone therapy to diseases of the female
reproductive system through an exploratory and descriptive literature review. The study
analyzed conditions such as candidiasis, bacterial vaginosis, endometriosis, lichen sclerosus,
and others, highlighting the antimicrobial, anti-inflammatory, and immunomodulatory
properties of ozone. Scientific articles published between 2020 and 2025 were examined,
focusing on relevant clinical evidence, ozone mechanisms of action, methods of application,
and risks associated with its use. The findings indicated notable benefits, especially in cases of
recurrent infections and chronic inflammatory conditions. However, there is still a lack of
robust clinical studies and clear regulations to support its large-scale use, particularly in the
gynecological field. The role of the biomedical professional is crucial in ensuring the safe and
ethical use of ozone therapy, complying with current protocols and respecting each patient's
individuality. Despite the limitations, it is concluded that ozone therapy presents itself as a
promising and complementary strategy in the care of female intimate health, requiring further
scientific research to solidify its evidence-based application.

KEYWORDS: Ozone therapy; Female reproductive system; Women's health.
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1. INTRODUCAO

O sistema reprodutor feminino ¢ composto por 6rgaos internos e externos que atuam de
maneira sincronizada para realizar fungdes reprodutivas e hormonais essenciais. Os principais
orgaos deste mecanismo sao os ovarios, local da producdo de oocitos e hormonios sexuais; as
trompas de Falopio, local da fertilizagao; o utero, local da implantacdo e desenvolvimento do
embrido; a vagina, canal de parto e relagdo sexual; o colo; e as estruturas vulvares externas,
protecao e excitacao sexual (MARCON, et al., 2023).

A saude intima feminina engloba uma variedade de condig¢des, desde infec¢des vaginais
recorrentes, como candidiase e vaginose bacteriana, até distirbios mais complexos, incluindo
endometriose, liquen escleroso e atroéfico vulvar, sindrome geniturinaria da menopausa até
disfuncdes sexuais. A busca por terapias alternativas e complementares relacionadas a saude da
mulher tem aumentado dramaticamente nas ultimas décadas. Portanto, a ozonioterapia
representa uma intervencdo promissora no presente contexto, dada a gama diversificada de
beneficios que superam as terapias convencionais devido as propriedades antimicrobianas, anti-
inflamatdrias e regenerativas, particularmente em condigdes resistentes ao tratamento, ou com
efeitos adversos indesejados (NIBAU, et al., 2023).

A ozonioterapia se apresenta como uma técnica terapéutica que utiliza uma mescla de
oxigénio e 0z6nio (O3) com fins curativos. Essa abordagem ¢ aplicada em multiplas areas da
medicina, incluindo o tratamento de infec¢des, a cicatrizacao de feridas e o manejo de condigdes
inflamatoérias, destacando-se como uma alternativa complementar e integrada. Embora
investigacdes iniciais tenham apontado para beneficios encorajadores, ainda ¢ necessario um
aprofundamento em pesquisas cientificas para validar sua eficacia e seguranca em diversos
ambientes clinicos. A ozonioterapia emerge como uma solu¢ao promissora para responder as
demandas e anseios da medicina atual, oferecendo uma op¢ao natural € menos invasiva voltada

para a preservagao e recuperagao da satide intima feminina (ESPADA, 2020).
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1.1 Problematizacao

As infecgdes do trato genital feminino, como vaginites bacterianas, candidiase e doengas
inflamatérias pélvicas, sdo condigdes comuns que afetam significativamente a satde e a
qualidade de vida das mulheres em todo o mundo. Estima-se que cerca de 70% das mulheres
terdo, pelo menos, um episddio de infeccdo vaginal durante sua vida, sendo que 40-50%
enfrentardo infecgdes recorrentes ou cronicas que sdo dificeis de tratar com as abordagens
convencionais. Segundo dados da Organizacdo Mundial de Satide (OMS) (2024). Além disso,
0 uso excessivo e recorrente de antibidticos para tratar essas infecgdes contribui para a
resisténcia antimicrobiana, um problema crescente de saude publica (SALDANHA, et al,
2022).

Nesse cenario, a ozonioterapia tem ganhado destaque como uma terapia alternativa,
utilizando as propriedades antimicrobianas, anti-inflamatérias e de modulagao imunolédgica do
gas ozonio. A terapia com ozonio € utilizada no tratamento de diversas condigdes de saude,
como infecgdes, inflamagdes e tratamento de feridas. Porém, sua utilizagdo especifica na saude
intima feminina ainda ndo foi muito pesquisada nem documentada. Embora a pratica tenha
apresentado resultados promissores, ela ainda requer uma validagao cientifica mais consistente,
fundamentada em dados sélidos e de longo prazo (DIAS, et al., 2021).

Além disso, estudos disponiveis sdo frequentemente limitados em termos de tamanho
amostral e metodologia, complicando a aplicacao dos resultados a populacao geral. Embora a
ozonioterapia tenha demonstrado beneficios em algumas condigdes, como a reducdo de
sintomas de vaginites bacterianas, a maioria dos estudos ndo possui rigor cientifico suficiente
para validar amplamente seu uso clinico (SMITH, et al., 2022). Isso levanta questoes
importantes: Como, e até que ponto, a ozonioterapia auxilia no tratamento de patologias do

trato reprodutor feminino?

1.2 Justificativa

A satde intima feminina € uma area de crescente preocupacgdo clinica, com diversas
patologias do trato reprodutor que afetam cerca de 70% da populacao feminina ao longo de suas
vidas. Essas patologias, como vaginites, disbiose vaginal, infec¢cdes pelo HPV e a endometriose,
que atinge aproximadamente 10% das mulheres em idade fértil, podem causar dor intensa e
infertilidade em casos mais graves, afetando de forma consideravel a qualidade de vida das

mulheres. O tratamento dessas condi¢des frequentemente requer abordagens eficazes e seguras,
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mas os tratamentos convencionais nem sempre sdo suficientes, especialmente em casos de
resisténcia a medicamentos ou em situagdes cronicas (MORAIS, et al., 2020).

O tratamento com o0zo6nio, que utiliza uma mistura de oxigénio e 0zonio, surge como
uma alternativa promissora devido a seus possiveis efeitos antimicrobianos, anti-inflamatdrios
e na modula¢do do sistema imunoldgico. Pesquisas iniciais sugerem que a terapia com 0zonio
pode proporcionar vantagens extras em casos que ndo respondem aos métodos de tratamento
convencionais. Evidéncias recentes indicam que o tratamento com ozdnio pode reduzir a
quantidade de bactérias em infeccdes vaginais, além de amenizar os sintomas e prejuizos
causados por condi¢des cronicas, como liquen escleroso e atrofico vulvar (MELO, et al., 2020).

Contudo, a aplicagdo clinica da ozonioterapia se depara com obstaculos consideraveis,
como a auséncia de normas regulamentadoras claras e a demanda por mais provas cientificas
solidas. No Brasil, a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA, 2023) ainda nao
definiu diretrizes especificas para a aplicacdo da ozonioterapia em ginecologia, causando
davidas sobre sua seguranca e efetividade. Ademais, a literatura disponivel sobre ozonioterapia
¢ frequentemente restringida por amostras pequenas e métodos variados, dificultando a
aplicacao generalizada dos resultados (ANTHONY, et al., 2023).

Nesse contexto, ¢ fundamental avaliar a eficacia e a seguranga da ozonioterapia como
uma alternativa terapéutica para doengas do sistema reprodutor feminino. Assim, esta pesquisa
se justifica na busca por informagdes mais detalhadas sobre a ozonioterapia, além de avaliar os
riscos ¢ beneficios associados ao seu uso e fornecer recomendacdes baseadas em evidéncias
para sua utilizac¢@o clinica. O objetivo desse estudo contribuir para criacdo de diretrizes mais
exatas e no desenvolvimento de abordagens terapéuticas mais seguras e eficazes, com o intuito

de promover a saude ¢ o bem-estar das mulheres.
1.3 Objetivos

1.3.1 Geral
Este trabalho tem como objetivo explorar a eficdcia e a seguranca da ozonioterapia no

trato reprodutor feminino.
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1.3.2 Especificos

- Apresentar as principais patologias do trato reprodutor feminino.

- Explorar os mecanismos de acao do 0zonio na fisiologia feminina.

- Avaliar a seguranca da ozonioterapia, considerando os possiveis efeitos adversos e
contraindicacdes em sua aplica¢do ginecoldgica.

- Analisar a atuacao do biomédico frente a ozonioterapia.

1.4 Procedimentos metodologicos

Esta pesquisa ¢ uma revisao de literatura fundamentada no método exploratério
descritivo. O método exploratorio-descritivo permite ao pesquisador obter uma compreensao
mais abrangente e minuciosa de um determinado fendmeno. A fase exploratoria ajuda a definir
as questdoes de pesquisa e a identificar variaveis importantes, enquanto a fase descritiva
quantifica e detalha essas varidveis de maneira precisa. Este método ¢ eficiente em estudos
iniciais de novos fendmenos ou areas de pesquisa com dados limitados (CESAR, et al., 2024).

A composicao deste trabalho deu-se por meio de estudos selecionados e publicados em
revistas cientificas revisadas, disponiveis em inglés, portugués ou espanhol, que apresentaram
dados quantitativos ou qualitativos sobre a eficacia, seguranca, indicagdes, contraindicagdes e
resultados clinicos da ozonioterapia em patologias do trato reprodutor feminino. Foram
excluidos estudos duplicados, publicacdes maiores que 5 anos, relatos de caso isolados sem
dados clinicos relevantes, artigos pagos e que ndo atendam aos critérios estabelecidos
(LUNETTA, 2023).

A pesquisa foi realizada utilizando bases de dados como Google Scholar, PubMed e
Scielo para avaliar estudos sobre a eficicia e seguranca da ozonioterapia no tratamento de
patologias do trato reprodutor feminino, com buscas pelos descritores “Ozonioterapia”;
“Patologias do trato reprodutor feminino”; “saude intima feminina”; “mecanismo de agdo do
0z6nio”’; durante o periodo de 2020 a 2025, dados da organizagao mundial de satde nos anos
de 2023, 2024 e 2025, e dados da vigilancia sanitaria de 2023 para investigar sobre a liberagao

e uso do ozodnio.



2. REVISAO DE LITERATURA

A revisdo de literatura desta pesquisa explorou o uso da ozonioterapia no tratamento de
patologias do trato reprodutor feminino, como vaginites, disbiose vaginal, infec¢des pelo HPV,
endometriose e doencas inflamatorias pélvicas. Esta se¢dao revisou as evidéncias cientificas
disponiveis sobre a eficacia, seguranga, mecanismos de agdo e aplicacdo clinica da

ozonioterapia, considerando estudos publicados entre 2020 e 2025.

2.1 Anatomia e Fisiologia do Sistema Reprodutor Feminino

2.1.1 Orgdos Internos

Os orgaos internos e externos do sistema reprodutor feminino tém papeis importantes
na reprodu¢do, regulacdo hormonal e preservagdo da saude ginecoldgica. Esse sistema ¢
fortemente controlado por hormoénios e suas funcdes estdo ligadas diretamente aos ciclos
hormonais que regulam a reprodu¢do (MARCON, et al., 2023).

Os ovarios sdo estruturas ovoides situadas bilateralmente na cavidade pélvica,
adjacentes as trompas de Falopio. Cada ovario mede cerca de 3 a 5 cm de comprimento, e sua
principal fungdo € produzir dvulos, além de secretar os hormonios sexuais femininos, como o
estrogénio e a progesterona. Os ovarios sdo essenciais no ciclo reprodutivo, liberando um
ovocito maduro por meio de um processo conhecido como ovulagdo, que ocorre uma vez a cada
15 dias, por ciclo menstrual. Os ovarios também possuem uma reserva de foliculos primordiais
desde o nascimento, e esses foliculos passam por um processo de maturagao ao longo da vida
reprodutiva da mulher, sob o controle de hormdnios hipofisarios, como o hormdnio

foliculoestimulante FSH e 0 hormoénio luteinizante LH (HADDAD JUNIOR, 2023).
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As tubas uterinas, conhecidas como trompas de Faldpio, sdo canais que ligam os ovarios
ao utero. Elas tém um papel fundamental na fertilizagdo, pois € nelas que o espermatozoide
encontra o ovoécito para fecundar. Cada trompa tem uma extremidade proéxima ao ovario,
chamada infundibulo, que possui estruturas semelhantes a dedos, chamadas fimbrias. As
fimbrias ajudam a capturar o ovocito liberado pelo ovério e o direcionam até a trompa
(ANDINA, 2023).

O interior das trompas ¢ revestido por células ciliadas que, através do movimento dos
cilios, conduzem o ovdcito ou o embrido em direcao ao utero. Caso ocorra a fecundagdo, o
embrido viajard pelas trompas até chegar a cavidade uterina para a implantagdo. Qualquer
obstrucdo ou alteragcdo nas trompas pode resultar em infertilidade, ou gravidez ectopica, que
ocorre quando o embrido se implanta fora do tutero, geralmente na propria trompa de Falopio.
O utero, com a forma de uma pera, ¢ um 6rgao muscular oco situado no centro da pelve, entre
a bexiga e o reto. Ele consiste em trés partes fundamentais: o fundo, o corpo e o colo do ttero.
O fundo representa a parte mais elevada e extensa. A parte média do corpo é onde acontece a
implantagdao do embrido e o crescimento fetal durante a gravidez. Finalmente, o colo do ttero,
também conhecido como cérvix, ¢ a parte inferior e estreita que se conecta a vagina (DEVER,
2023).

O utero possui trés camadas principais, as quais sdao: Perimétrio, miométrio e
endométrio. O perimétrio é a camada externa serosa. O miométrio ¢ a camada intermediaria e
muscular, composta por musculo liso, responsavel pelas contragdes uterinas durante o parto.
Por fim, o endométrio é a camada interna e mucosa, altamente vascularizada, que se espessa
durante o ciclo menstrual para acolher um possivel embrido. Caso ndo ocorra fecundagao, essa
camada ¢ expelida na forma de menstruacdo. A vagina ¢ um tubo que liga o Utero ao exterior
do organismo, funcionando como o local de nascimento durante o parto e como saida para o
fluxo menstrual. Ademais, ela é o 6rgdo que recebe o pénis durante a relagdo sexual. A mucosa
vaginal produz um fluido que, além de lubrificar a area, mantém a acidez do ambiente,

resguardando-a de infec¢des. Conforme a figura 1 esquematiza (ANDINA, 2023).
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Figura 1: Estruturas internas do sistema reprodutor feminino
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Fonte: Haddad Junior (2023)

2.1.2 Orgaos Externos

Os 6rgaos externos genitais femininos, conhecidos como vulva, tém fung¢des de protecao
e sensibilidade sexual. A vulva é composta pelos seguintes elementos: monte pubico, labios
maiores € menores, clitoris, vestibulo vaginal e himen. O monte pubico ¢ uma elevacao de
tecido adiposo localizada acima da sinfise pubica, que passa a ser coberta por pelos apds a
puberdade. Os labios maiores e menores sdo as dobras de pele que envolvem e protegem as
partes internas da vulva (MARCON, et al. 2023).

O clitoris, um 6rgdo erétil altamente sensivel localizado na parte superior da vulva, ¢é
equivalente ao pénis masculino e contém uma grande quantidade de terminagdes nervosas. O
vestibulo vaginal ¢ a area localizada entre os labios menores, que inclui as aberturas da uretra
e da vagina. Por fim, conforme ilustrado na figura 2, o himen ¢ uma membrana fina que cobre

parcialmente a abertura vaginal, e sua presenca e integridade podem variar de mulher para
mulher (HADDAD JUNIOR, 2023).
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Figura 2: Estruturas externas do sistema reprodutor feminino
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Fonte: Haddad Junior (2023)

2.1.3 Fisiologia do sistema reprodutor feminino

A fisiologia do sistema reprodutor feminino € regulada por ciclos hormonais complexos
que preparam o corpo para a reproducao, desde a maturagao dos 6vulos até a gestagdo. O ciclo
menstrual, com duracdo média de 28 dias, ¢ o principal regulador do processo reprodutivo
feminino, podendo variar entre 21 e 35 dias. Ele € composto por quatro etapas principais: fase
menstrual, fase folicular e fase lutea. A fase menstrual da inicio ao ciclo menstrual,
caracterizado pela descamagdo do endométrio, que ¢ expelido como fluxo menstrual. Isso
acontece devido a diminui¢do dos niveis de estrogénio e progesterona, o que leva a degeneragao
do endométrio, especialmente quando ndo hé gravidez (MARCON, et al., 2023).

A Fase Folicular ¢ uma fase em que o hormoénio foliculo-estimulante (FSH) comeca a
ser liberado pela glandula hipofise, promovendo o crescimento de foliculos nos ovarios. Um
foliculo dominante emerge e comega a secretar estrogénio, estimulando o espessamento do
endométrio para preparar o utero para uma possivel gravidez. Essa fase culmina na ovulagao.
A Fase Lutea acontece apos a ovulagdo, nesta fase o foliculo vazio se transforma em corpo
luteo, que comega a secretar grandes quantidades de progesterona. A progesterona prepara o
endométrio para a implantagdo de um embrido. Se a fecundagdo ndo ocorrer, o corpo luteo
degenera, levando a queda dos niveis hormonais, o que, por sua vez, causa a descamacao do

endométrio e o inicio de um novo ciclo menstrual (HADDAD JUNIOR, 2023).
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O sistema reprodutor feminino ¢ uma estrutura complexa, tanto do ponto de vista
anatOmico quanto funcional, e suas func¢des sdo controladas por interacdes hormonais
coordenadas. Para estudar temas ligados a saide da mulher, como fertilidade, métodos
contraceptivos, gestagdo e condigdes patoldogicas como endometriose e doengas inflamatdrias
pélvicas, ¢ essencial ter um entendimento aprofundado da anatomia e da fisiologia desse
sistema. Além disso, a compreensdao aprofundada desses mecanismos ¢ importante para as

inovagdes na area da reprodugdo assistida (ASSIS, et al., 2021).

2.2 Principais patologias que acometem o trato reprodutor feminino

Existem varias condi¢des que podem afetar o sistema reprodutor feminino, que inclui
ovarios, utero, trompas de Falopio e vagina. Essas condigdes podem variar desde infecgdes
leves até doengas cronicas e tumores, causando sintomas como dor pélvica, alteragdes no ciclo
menstrual, sangramentos anormais e infertilidade. Muitas dessas doengas impactam
diretamente a saiude reprodutiva feminina, podendo afetar o funcionamento dos orgaos
reprodutores, modificar o ciclo hormonal e gerar complica¢des durante a gestagdo. Além disso,
algumas condi¢des desenvolvem-se de maneira silenciosa e sé sdo identificadas em estagios
mais avangados, ressaltando a importancia de consultas ginecologicas regulares (ROSA, et al.,
2024).

Infecgdes sexualmente transmissiveis (ISTs), endometriose, miomas uterinos, sindrome
dos ovarios policisticos (SOP) e tumores ginecologicos sdo algumas das principais condi¢des
que impactam o sistema reprodutivo feminino. Essas doencas t€ém causas, sintomas e efeitos
diferentes, o que necessita de uma estratégia especifica para diagnosticar e tratar cada uma
delas. Entender essas condigdes € essencial para promover a prevengao, o atendimento precoce

e o0 bem-estar completo da mulher em todas as etapas da vida reprodutiva (BRASIL, 2021).

2.2.1 Doenga Inflamatoria Pélvica (DIP)

A doenca Inflamatdria Pélvica (DIP) ¢ uma infeccdo que afeta as estruturas do sistema
genital feminino, incluindo o tutero, trompas de Falopio, ovérios e o peritonio pélvico.
Normalmente, surge do crescimento de microrganismos presentes na flora vaginal ou de
infeccdes sexualmente transmissiveis (ISTs), com a Chlamydia trachomatis e a Neisseria
gonorrhoeae como os principais agentes causadores. A infec¢do pode ser silenciosa ou
manifestar sintomas como dor abdominal e pélvica, febre, secrecdo vaginal purulenta,

dispareunia e sangramento anormal do colo do utero. O diagndstico ¢ majoritariamente clinico,
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fundamentado na historia e no exame fisico, e deve ser considerado em mulheres sexualmente
ativas que apresentem dor pélvica inferior, principalmente se houver sensibilidade a
movimentacao cervical ou dor anexial. (OLIVEIRA, et al., 2024).

Sob a perspectiva fisiopatologica, a DIP comeca com a colonizac¢do do colo uterino por
microrganismos patogénicos, que posteriormente se deslocam para o endométrio e para as tubas
uterinas. Essa subida pode acontecer de maneira natural ou ser impulsionada por procedimentos
ginecologicos. A inflamacdo desencadeada provoca danos epiteliais, inchago, infiltracdo de
células inflamatdrias e, em situacdes mais severas, necrose do tecido. As complicagdes da DIP
sdo significativas e incluem infertilidade tubaria, gravidez ectopica e dor pélvica cronica.
Estudos indicam que até 25% das mulheres com DIP podem desenvolver dor pélvica cronica,
10% a 50% podem apresentar infertilidade, e 15% a 60% tém risco aumentado de gravidez
ectopica, especialmente apds multiplos episddios da doenca (BRASIL, 2021).

Virios fatores de risco elevam a propensao das mulheres para a DIP. Ter varios parceiros
e realizar relagdes sexuais desprotegidas sdo alguns dos principais fatores que aumentam o risco
de contaminagdo por diferentes agentes infecciosos. A experiéncia prévia de DIP ¢ um fator
importante, pois episddios anteriores podem afetar as defesas anatomicas e imunologicas da
regido pélvica, tornando-a mais suscetivel a infecgdes futuras. A realizagdo de banhos vaginais
altera o pH e a flora vaginal natural, o que pode facilitar a entrada de bactérias prejudiciais no
sistema reprodutivo superior. A insercdo recente de dispositivos intrauterinos (DIU),
especialmente nas primeiras semanas, pode promover a proliferacio de microrganismos,
embora esse risco seja geralmente temporario (RODRIGUES, et al,, 2024).

O tratamento deve ser iniciado imediatamente apds a suspeita clinica, utilizando
antibioticos de amplo espectro que cubram os principais patdogenos envolvidos. Em casos
graves, pode ser necessaria hospitalizacao e intervengao cirtrgica para drenagem de abscessos
ou remogado de tecidos necrosados. A prevengdo vai além do uso de preservativos, incluindo
também o aconselhamento sexual, educagdo sobre ISTs e rastreio periddico. Investir em agdes
de saude publica, especialmente em regides com alta incidéncia, ¢ essencial para conter o
avanco da doenga e reduzir seus impactos sobre a satide reprodutiva feminina (YUSUF, et al,,
2023).

2.2.2 Endometriose

A endometriose ¢ uma doenca ginecologica inflamatdria e cronica, caracterizada pela

presenga de tecido semelhante ao endométrio fora da cavidade uterina, afetando principalmente
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ovarios, trompas de Falopio, ligamentos uterossacros, septo retovaginal, peritonio e, em casos
avangados, Orgdos como bexiga e intestino. Esse tecido ectdpico responde as variagdes
hormonais do ciclo menstrual, gerando processos inflamatorios repetitivos, fibrose e formacao
de aderéncias. Entre os principais fatores de risco estdo menarca precoce, ciclos menstruais
curtos e regulares (menos de 27 dias), menstruacdes prolongadas (mais de sete dias),
nuliparidade, historico familiar de endometriose e baixa estatura (CIRINO, et al., 2023).

A causa exata da doenca ainda nao ¢ totalmente esclarecida, mas a teoria mais aceita €
a da menstruagao retrograda, em que o sangue menstrual flui no sentido oposto, levando células
endometriais a cavidade abdominal. No entanto, ha também evidéncias de alteracdes
imunologicas, predisposi¢do genética e fatores ambientais que contribuem para o
desenvolvimento da doenga. O quadro clinico ¢ altamente variavel, podendo ir desde formas
assintomaticas até sintomas severos, sendo a dor pélvica cronica o sintoma mais caracteristico,
especialmente no periodo pré-menstrual e menstrual. Outros sintomas incluem dispareunia (dor
durante a relagdo sexual), dismenorreia intensa, dor ao urinar ou evacuar durante a menstruacao
e infertilidade, sendo esta tiltima uma das principais razdes que levam ao diagndstico (SANTOS
etal., 2023).

A fisiopatologia da endometriose envolve uma série de processos complexos,
destacando-se a formagdo e o desenvolvimento do tecido endometrial ectdopico em areas fora
do Utero como os mais relevantes. A menstruacdo retrograda permite que células do endométrio
se desloquem para o peritdnio ou outros 6rgdos, causando uma inflamagdo cronica. Essas
células ectopicas secretam citocinas, prostaglandinas e fatores angiogénicos, que promovem a
formagdo de novos vasos sanguineos e atraem células do sistema imunologico, prolongando o
processo inflamatdrio e doloroso. Além disso, mudangas imunolédgicas, tanto locais quanto
sistémicas, podem impedir a eliminacao dessas células, favorecendo sua permanéncia. A fibrose
e a formacgao de aderéncias sdo reagdes do tecido a inflamagao cronica, piorando os sintomas e
as complicagdes da doenca (DE ARAUJO et al, 2025).

O tratamento da endometriose envolve abordagem individualizada e multidisciplinar.
As opcdes medicamentosas incluem anti-inflamatdrios ndo esteroidais (AINEs) para alivio da
dor, além de hormonioterapia com contraceptivos orais combinados, progestagénios e analogos
de GnRH para suprimir a menstruacao e reduzir as lesdes. Em casos graves ou refratarios ao
tratamento clinico, a cirurgia laparoscdpica € indicada para remog¢ao dos focos endometrioticos.
Estratégias complementares, como fisioterapia pélvica, acompanhamento psicolégico e
mudancas alimentares, também sao recomendadas para o controle dos sintomas e melhora da

qualidade de vida (SILVA et al., 2023).
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2.2.3 Sindrome dos Ovarios Policisticos (SOP)

A Sindrome dos Ovérios Policisticos (SOP) ¢ uma patologia endocrina, com varias
causas que afeta mulheres em idade fértil, caracterizada por hiperandrogenismo, anovulagao e
presenca de ovarios policisticos. A origem dessa condi¢do envolve fatores genéticos, ambientais
e comportamentais, focando na resisténcia a insulina, que contribui para o hiperandrogenismo
e anovulagdo persistente. Fatores de risco incluem historico familiar de SOP, sobrepeso,
sedentarismo ¢ dieta rica em carboidratos refinados. A SOP ¢ associada a condigdes como
infertilidade, sindrome metabdlica, diabetes tipo 2 e doengas cardiacas (ALVES, 2022).

Os critérios de diagndstico para SOP foram definidos pelo Consenso de Rotterdam em
2003, e ainda sdo amplamente aplicados atualmente. Para o diagndstico, a paciente deve
cumprir pelo menos dois dos seguintes trés critérios: anovulagdo cronica, indicios clinicos e/ou
bioquimicos de hiperandrogenismo e ovarios policisticos identificados por meio de
ultrassonografia. Para garantir um diagnostico preciso, ¢ essencial descartar outras possiveis
causas de hiperandrogenismo e anovulagdo, tais como hiperplasia adrenal congénita, tumores
que produzem androgénios e problemas na tireoide (NOBRE et al., 2024).

A fisiopatologia da SOP ¢ intrincada e multifatorial, abrangendo interagdes entre
elementos genéticos, hormonais ¢ do meio ambiente. Um dos mecanismos centrais ¢ a
resisténcia a insulina, resultando em hiperinsulinemia compensatoria. Esta circunstancia
favorece a producdo excessiva de androgénios pelos ovarios, levando ao hiperandrogenismo.
Adicionalmente, observa-se uma elevagdo na frequéncia dos pulsos do horménio liberador de
gonadotrofinas (GnRH), elevando os niveis de LH em comparagdao ao FSH, favorecendo a
maturacdo folicular incompleta e a ovulagdo. Esses desequilibrios hormonais influenciam os
sintomas clinicos da SOP, como irregularidades menstruais e tracos hiperandrogénicos
(RANGEL et al.,, 2024).

Em termos clinicos, a SOP se apresenta por meio de irregularidades menstruais, como
oligomenorreia ou amenorreia, hirsutismo, acne, alopecia androgenética e aumento de peso,
particularmente na area abdominal. A resisténcia a insulina, comum em varios pacientes, piora
a condicdo clinica e eleva a probabilidade de desenvolver diabetes tipo 2. O tratamento ¢é
personalizado e pode envolver alteragdes no modo de vida, como redugdo de peso e pratica
regular de exercicios fisicos, uso de métodos contraceptivos hormonais para regular o ciclo
menstrual, além do uso de medicamentos que estimulam a insulina, como a metformina. Se a

infertilidade persistir, pode-se utilizar indutores de ovulagdo. A assisténcia multidisciplinar ¢
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crucial para o controle efetivo da SOP e para evitar suas complicagdes a longo prazo (PICCINI
et al., 2020).

Além das suas implicagdes clinicas, essa condi¢do pode ter um impacto significativo no
bem-estar psicologico e social das mulheres. Sintomas como hiperidrose, acne e sobrepeso
podem levar a problemas como baixa autoestima, ansiedade e depressdo. Estudos qualitativos
sugerem que muitas mulheres com SOP enfrentam estigmas e desafios nas interagdes sociais
devido aos sintomas visiveis da sindrome. Esses elementos enfatizam a importancia de
estratégias terapéuticas que levem em conta ndo apenas os aspectos fisicos, mas também o
suporte emocional e psicologico para melhorar a qualidade de vida dessas pacientes (LESSA et
al., 2024).

2.2.4 Liquen Escleroso e Atrofico Vulvar

O liquen escleroso e atréfico vulvar (LEA) ¢ uma doenca dermatoldgica cronica e
autoimune que afeta principalmente mulheres ap6s a menopausa, podendo atingir mulheres em
idade reprodutiva, homens e criancas. A regido anogenital ¢ a mais normalmente afetada,
exibindo sintomas clinicos como lesdes brancas, finas e atroficas. Essas lesdes podem estar
relacionadas a prurido intenso, dor, dispareunia e diminui¢do do introito vaginal. Pesquisas
mostram uma ligag¢do significativa entre a LEA e outras condi¢des autoimunes, como uma
predisposicao genética relacionada ao alelo HLA-DQ7 (ORTIZ, 2021).

A fisiopatologia ¢ complexa, englobando elementos autoimunes, hormonais e genéticos.
Pesquisas apontam que até 74% dos individuos com LEA possuem autoanticorpos, havendo
uma correlacao relevante com outras condi¢des autoimunes, como vitiligo, alopecia areata,
diabetes tipo 1 e distarbios da tireoide. Ademais, a existéncia de infiltrado linfatico na epiderme
indica uma resposta imunoldgica mediada por células T citotoxicas, auxiliando na destruicao
do tecido cutaneo. Elementos hormonais também tém um papel, como evidenciado pela maior
incidéncia da doenga em mulheres p6s-menopdausicas, indicando que a falta de estrogénio pode
afetar a vulnerabilidade ao LEA. Em termos genéticos, existem registros de casos familiares e
ligacdo com alelos especificos do HLA, como o HLA-DQ?7, sugerindo uma tendéncia genética
para o desenvolvimento da doenca (OYAMA, et al., 2022).

As complicacdes mais comuns do LEA envolvem o estreitamento do canal vaginal, que
pode complicar a penetragdo, e o risco elevado de carcinoma de células escamosas da vulva,
particularmente em casos ndo tratados ou mal administrados. O tratamento preferido inclui a

aplicagdo de corticosteroides topicos de alta poténcia, como o propionato de clobetasol 0,05%,
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que comprovadamente funcionam na diminui¢do da inflamag¢ao e na melhoria dos sintomas.
Contudo, o uso continuo desses medicamentos pode intensificar a atrofia local, exigindo um
acompanhamento clinico constante (KRAPF et al., 2020).

As lesdes do Liquen Escleroso e Atréfico Vulvar (LEA), como ilustram as imagens 3 e
4, manifestam-se predominantemente como placas esbranquicadas, atréficas e brilhantes,
localizadas na regido anogenital. Essas altera¢des podem afetar os grandes e pequenos labios,
clitdris, perineo e regido perianal, frequentemente formando um padrdo em "oito" ao redor da
vulva e anus. Com a progressao da doenga, ¢ comum ocorrer a fusdo dos pequenos labios,
sepultamento do clitoris e estenose do intrdito vaginal, levando a distor¢des anatomicas
significativas (ORTIZ, 2021).

Figura 3: Lesdo causada por Liquen escleroso vulvar na regido dos labios vaginais

Fonte: DermNet (2007)
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Figura 4: Lesdo causada por Liquen escleroso vulvar na regido anogenital

Fonte: DermNet (2007)

2.2.5 Cancer de colo do utero

O cancer de colo do ttero ¢ uma doenga maligna e estad geralmente associado a infecgao
persistente pelo papilomavirus humano (HPV). Esse tipo de cancer ¢ bastante frequente em
mulheres, mas pode ser prevenido com a vacinagdo contra o HPV e a detec¢do precoce por
meio do exame de Papanicolau. Os sintomas incluem sangramento vaginal incomum,
particularmente apos a relagdo sexual, secrecdo vaginal com odor desagradavel e dor na regido
pélvica (SILVA et al., 2020).

A fisiopatologia do cancer de colo de utero esta fortemente ligada a infeccao continua
por variantes cancerigenas do papilomavirus humano (HPV), particularmente os tipos 16 e 18.
Esses virus geram proteinas E6 ¢ E7, que desativam os genes supressores tumorais pS3 e Rb,
respectivamente. Isso resulta em proliferacao celular descontrolada, podendo evoluir para
neoplasia intraepitelial cervical (NIC) e, eventualmente, carcinoma invasivo. Este
procedimento pode durar de 10 a 20 anos, enfatizando a relevancia do monitoramento constante
para identificacdo antecipada de lesdes pré-malignas (CARDOSO, et al., 2021).

Diversos fatores comportamentais, imunologicos e ambientais contribuem para o
desenvolvimento do cancer de colo do utero. Entre os principais, destaca-se o inicio precoce da
vida sexual, multiplos parceiros ao longo da vida, historico de IST’s, especialmente infecgao

persistente pelo HPV, o qual é a causa de 99% dos casos de cancer de colo de utero, com
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aproximadamente 70% dos casos atribuidos aos tipos 16 e 18. O tabagismo, que compromete a
imunidade local e favorece alteracdes celulares. A imunossupressao, como ocorre em pessoas
vivendo com HIV, também aumenta a vulnerabilidade a progressdao das lesdes causadas pelo
virus. Além disso, o uso prolongado de contraceptivos hormonais e condigdes socioecondmicas
desfavoraveis, que dificultam o acesso a exames preventivos, sdo fatores que agravam o risco
da doenga (BRASIL, 2024).

O quadro clinico do céancer de colo de Utero muda conforme a fase da doenga. Nos
estagios iniciais, pode ocorrer assintomatico ou com secre¢io vaginal atipica. A medida que
avangamos, podemos observar sangramentos intermenstruais, dor pélvica e sangramento apos
o parto. O exame de Papanicolau, a colposcopia com bidpsia € os exames de imagem sao
utilizados para o diagnostico. Os tumores sdo categorizados histologicamente em carcinoma
epidermoide (o mais comum), adenocarcinoma e, menos frequentemente, carcinomas
adenoescamosos e neuroenddcrinos (CLARO, et al., 2022).

O tratamento pode incluir cirurgia, radioterapia e quimioterapia, e varia conforme o
estagio do cancer. A prevencao ¢ realizada por meio da vacinacao contra o HPV e da execugao
frequente do exame de Papanicolau. H4 uma grande variedade de doencas que afetam o sistema
reprodutor feminino, que podem ser provocadas por infecgdes, desequilibrios hormonais ou
tumores. A prevencao e a detecgdo precoce sao essenciais para um tratamento eficaz dessas
condi¢des, especialmente em casos de infeccdes como a DIP e cancer de colo de utero, que
podem ser prevenidos por meio de medidas de saude publica, como vacinagdo e rastreamento

(RIBEIRO et al., 2022).

2.2.6 Candidiase Vulvovaginal

A candidiase vulvovaginal ¢ uma infec¢ao fungica desencadeada por um crescimento
exagerado da levedura Candida albicans, embora outras espécies como C. glabrata e C.
tropicalis também possam estar implicadas. Esta levedura ¢ um microrganismo comum na flora
vaginal de mulheres saudaveis, porém pode se tornar patogénico quando ocorrem mudangas no
ambiente vaginal, como diminuicao da imunidade, flutuagdes hormonais ou mudangas no pH
vaginal. A candidiase ¢ uma das principais causas de vulvovaginite em mulheres férteis,
apresentando alta prevaléncia e causando desconforto fisico e afetando a qualidade de vida das
pacientes, particularmente nos casos recorrentes (BARROS DE MACEDO, et al., 2025).

A fisiopatologia da candidiase consiste na mudanca da Candida de uma forma ndo
invasiva leveduriforme para uma forma filamentosa, com hifas e pseudo-hifas que facilitam a

adesdo e invasdo do epitélio vaginal. Este processo se dd por meio de estimulos como
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antibidticos de amplo espectro, que diminuem a flora bacteriana protetora, e mudangas
hormonais durante a gravidez, uso de anticoncepcionais ou diabetes mellitus, que estimulam o
desenvolvimento de fungos. As hifas de fungos produzem enzimas proteoliticas, como
proteases e fosfolipases, que facilitam a penetracdo nos tecidos € provocam uma reacao
inflamatoéria local, liberando citocinas pro-inflamatorias e quimiocinas, como IL-1f3, IL-6 e
TNF-a, o que explica os sintomas clinicos tipicos (AMORIM, et al., 2024).

Os fatores de risco mais significativos para a candidiase vulvovaginal incluem o uso
recente de antibioticos, imunossupressdo (especialmente em pessoas com HIV), diabetes
mellitus descontrolado, uso prolongado de corticoides e contraceptivos hormonais, estresse e
praticas inadequadas de higiene intima. Apesar de a candidiase ndo ser vista como uma infec¢ao
sexualmente transmissivel, a pratica sexual regular pode favorecer o seu aparecimento,
principalmente quando ocorrem microtraumas e mudancas na microbiota local. A situacao
socioecondmica também afeta a disponibilidade de prevengdo e tratamento apropriado,
favorecendo episodios recorrentes (PEREIRA SOBRINHO, et al., 2023).

Em termos clinicos, a candidiase € caracterizada por prurido intenso, ardor vulvar,
dispareunia, eritema e inchaco na vulva, juntamente com um muco vaginal espesso, branco e
abundante, com uma aparéncia parecida com a de "leite coalhado", porém sem odor. A
identificacao da espécie fungica ¢ confirmada através da avaliacao clinica, complementada por
um exame microscopico com hidréxido de potédssio (KOH), coloragdao de Gram ou cultura
especifica. O tratamento preferido inclui antifingicos azdlicos, como clotrimazol ou miconazol,
aplicados topica e oralmente, ambos com elevada taxa de eficacia. Contudo, a automedicacao
e a utilizagdo inadequada dos antifingicos favorecem a resisténcia e a reincidéncia (BARROS
DE MACEDO, et al., 2025).

A candidiase vulvovaginal recorrente, caracterizada pela presenca de quatro ou mais
episddios em um periodo de 12 meses, constitui um desafio terapéutico e demanda uma
estratégia personalizada. Em tais situacdes, sugere-se examinar causas subjacentes como
diabetes descontrolado, deficiéncias imunoldgicas ou praticas de higiene agressivas. Pode-se
optar por um tratamento prolongado com fluconazol em regime de manutencdo, juntamente
com alteragdes comportamentais e orientagdo ginecoldgica. Ademais, a implementacdo de
acoes preventivas como o uso de roupas intimas de algodado, a nao realizacao de duchas vaginais
e o controle da glicose em pessoas com diabetes sdo estratégias cruciais para diminuir a

recorréncia (SILVA, 2024).
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2.2.7 Infecgao do trato urinario (ITU)

A infecgdo do trato urinario (ITU) € um problema frequente em mulheres, respondendo
por inumeras consultas ginecologicas e uroldgicas. Em virtude da anatomia feminina,
particularmente a uretra curta e proxima ao anus, as mulheres sdo mais propensas a coloniza¢ao
bacteriana ascendente, especialmente pela Escherichia coli. Também € possivel que outros
microrganismos, como Klebsiella, Proteus e Staphylococcus saprophyticus, estejam
implicados. Elementos como sexo frequente, higiene intima insuficiente, uso de espermicidas,
retencdo de urina e a gravidez elevam a probabilidade de infecgdes. A cistite, a forma mais
frequentes de ITU, manifesta-se por meio de distria, polacitria, urgéncia urindria, dor
suprapubica e sensacdo de esvaziamento incompleto da bexiga (BARBOSA, et al., 2024).

A fisiopatologia da infec¢ao urindria baseia-se na adesao de bactérias uropatogénicas ao
epitélio do trato urindrio, utilizando estruturas como fimbrias e adesinas, que facilitam a
colonizagdo e a evasdo das defesas do hospedeiro. A produgdo de enzimas como hemolisinas,
sider6foros e proteases contribui para a lesao do tecido, enquanto a resposta imunologica local
provoca a liberagdo de citocinas pro-inflamatorias, como IL-6 e TNF-q, responsaveis pelos
sintomas inflamatdrios. Em casos ndo tratados ou mais graves, a infec¢ao pode se espalhar para
os rins, resultando em pielonefrite, uma condicdo mais séria que causa febre, dor lombar
intensa, calafrios e sintomas sistémicos. O avango para estagios mais complexos esta associado
a condigdes como diabetes mellitus, imunossupressdo, anomalias anatomicas e refluxo
vesicoureteral (CAMACHO, et al., 2023).

Os principais fatores de risco ITU recorrente incluem mudangas hormonais durante a
menopausa, diabetes descontrolada, constipagdo intestinal, ingestdo insuficiente de dgua, uso
continuo de antibioticos e comportamentos sexuais que facilitam a penetragdo bacteriana.
Caracterizada por dois ou mais episodios a cada seis meses, ou trés, ou mais, ao longo de um
ano, € requer uma investigagdo minuciosa. Nestes cendrios, podem ser recomendados
protocolos profilaticos que envolvem antibidticos em baixas doses ou logo apos a relagao
sexual. Também sdo essenciais medidas ndo farmacologicas, como a hidratacdo adequada, o
esvaziamento constante da bexiga, o uso de roupas intimas de algodao e a prevengao de banhos
vaginais (DA SILVA, et al., 2021).

A confirmagdo do diagnostico de ITU ¢ feita através da historia clinica e de testes
laboratoriais. O teste de urina tipo I pode revelar leucocitose, hematuria e nitrito positivo,
enquanto a urocultura ¢ o método padrao-ouro, especialmente para infecgdes recorrentes ou em
mulheres gravidas, permitindo a identificagdo do agente causador e sua sensibilidade. A

abordagem terapéutica muda conforme a severidade da condi¢do, com os tratamentos mais



28

frequentes para a cistite nao complicada sendo a nitrofurantoina, fosfomicina ou trimetoprim-
sulfametoxazol. Na pielonefrite, os antibidticos sdo administrados de forma sistémica por um
periodo mais extenso. E crucial evitar a automedicagdio e assegurar a utilizagdo adequada de
antimicrobianos, a fim de evitar falhas no tratamento e resisténcia bacteriana (BARBOSA, et

al., 2024).

2.2.8 Vaginose bacteriana (VB)

A vaginose bacteriana (VB) ¢ vista como a causa predominante de corrimento vaginal
anormal em mulheres em idade fértil, sendo responsavel por até 50% dos casos de vaginite.
Esta ¢ uma alteragdao na microbiota vaginal, onde os lactobacilos que produzem perdxido de
hidrogénio, essenciais para manter o pH vaginal 4cido, sdo substituidos por bactérias
anaerobias, tais como Gardnerella vaginalis, Atopobium vaginae, Mobiluncus spp., entre
outros. Esta mudanca cria um ambiente favoravel para o desenvolvimento de patdogenos
oportunistas, resultando em sintomas desconfortdveis e riscos obstétricos e ginecologicos
significativos (ARAUJO, et al., 2023).

Os sintomas mais notérios envolvem um corrimento vaginal uniforme, acinzentado e
com um cheiro fétido, parecido com "peixe podre", especialmente apos o ato sexual. Contudo,
em diversas situagdes, a infeccdo pode ndo apresentar sintomas. O diagnostico da vaginite
bacteriana pode ser feito de forma clinica, utilizando os critérios de Amsel, que englobam pH
vaginal superior a 4,5, presenca de "clue cells", teste de aminas positivo e corrimento
caracteristico, ou laboratorial, através da coloragdo de Gram e do escore de Nugent, considerado
padrao-ouro. A técnica de Gram possibilita observar a diminuicdo de lactobacilos e o
crescimento de bactérias de morfotipos cocobacilares, um trago caracteristico da Vibrio Bifida
(PEREIRA, 2025).

Alguns elementos estdo ligados ao surgimento da vaginose bacteriana, tal fato pode
advir de varios parceiros sexuais, novas relacdes sexuais recentes, consumo de tabaco, uso de
duchas vaginais e dispositivos intrauterinos estdo entre os principais fatores. Ademais, a
prevaléncia de relagdes homossexuais, principalmente devido ao uso conjunto de acessorios
sexuais e desequilibrios na microbiota local. Outro aspecto significativo ¢ o efeito da VB na
vulnerabilidade imunologica: essa condicdo estd ligada a um risco elevado de infecgdes
sexualmente transmissiveis (ISTs), como HIV, clamidia, gonorreia, além de doenca inflamatdria

pélvica (ARAUJO, et al. 2023).
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O tratamento inicial com metronidazol ou clindamicina, por via oral ou topica, mostra
altas taxas de recuperagdo inicial. Contudo, a recorréncia ¢ comum, atingindo até¢ 50% dos
pacientes em seis meses, especialmente quando os fatores predisponentes nao sdo tratados.
Estudos recentes sugerem que o uso de probidticos, particularmente aqueles que possuem
Lactobacillus crispatus, pode ser uma alternativa complementar eficaz, auxiliando na
restauracdo de uma microbiota saudavel e reduzindo as taxas de recorréncia. Além disso,
estratégias que envolvem a educacdo sexual, a interrup¢do de banhos vaginais e o uso de
preservativos contribuem significativamente para a prevengdo (PEREIRA, 2025).

Ao longo da gravidez, a importancia da VB aumenta, uma vez que esta ligada a
problemas obstétricos como parto antecipado, ruptura precoce de membranas, corioamnionite
e nascimento de criangas de baixo peso. Assim, recomenda-se a avaliagdo e o tratamento
apropriado em mulheres gravidas com sintomas, especialmente aquelas com antecedentes de
parto prematuro. Portanto, a vaginose bacteriana transcende a simples mudang¢a microbioldgica
para se transformar em uma condi¢do que, se ndo tratada adequadamente, pode causar efeitos

considerdveis na saude ginecoldgica, sexual e reprodutiva feminina (SILVA, et al., 2024).

2.2.9 Herpes genital

O herpes genital ¢ uma infec¢ao sexualmente transmissivel provocada pelo virus herpes
simplex (HSV), especialmente o tipo 2 (HSV-2). No entanto, o HSV-1, comumente associado
ao herpes labial, também pode causar infec¢des genitais, principalmente em decorréncia da
pratica de sexo oral. A infec¢@o primaria geralmente se manifesta de forma mais sintomatica,
com lesdes vesiculares dolorosas, febre, desconforto e linfadenopatia inguinal. Depois desse
estagio, o virus permanece latente nos ganglios sensoriais, podendo ser reavivado em situagdes
de estresse, imunossupressdo ou durante a menstruacdo, levando a recaidas clinicas ou
subclinicas. A transmissdo pode acontecer mesmo sem lesoes visiveis, tornando sua propagacao
mais silenciosa e comum (VAN WAGONER, et al., 2023).

O diagnéstico de herpes genital pode ser realizado clinicamente nas apresentacdes
classicas, no entanto, ¢ recomendavel realizar exames laboratoriais para confirmagao,
principalmente em casos atipicos. A técnica mais sensivel para identificar e diferenciar o HSV-
1 do HSV-2 ¢ a reagdo em cadeia da polimerase (PCR). Embora sejam menos sensiveis, também
¢ viavel utilizar culturas virais. Os testes sorologicos sao eficientes tanto para identificar

infecgdes assintomaticas quanto para realizar a triagem em gestantes. Um diagndstico preciso
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permite orientar o paciente quanto a frequéncia da infec¢ao, medidas de prevencgao e estratégias
de tratamento (MARCILLO, et al., 2024).

Os antivirais como aciclovir, valaciclovir ou fanciclovir sdo utilizados no tratamento do
herpes genital, contribuindo para a diminui¢do dos sintomas e a elimina¢do do virus. Em
situacdes de recorréncia recorrente ou em pacientes com maior risco de transmissao, pode-se
implementar terapia supressiva diaria. Para além do tratamento com medicamentos, a educagao
em saude ¢ essencial, enfatizando a necessidade do uso de preservativos e a necessidade de
evitar relagdes sexuais durante episodios sintomaticos, visando reduzir a disseminagdo do virus
(JOHNSTON, 2022).

O herpes genital representa um risco consideravel durante a gravidez, particularmente
quando a infecgdo inicial ocorre no terceiro trimestre. Devido ao risco de transmissdo para o
recém-nascido, que pode resultar em sérias complicagdes como encefalite e septicemia, €
necessario evitar o parto vaginal em mulheres com lesdes ativas. Nesse sentido, para minimizar
esse risco, ¢ aconselhavel o uso profilatico de aciclovir a partir da 36* semana de gestagdo. Para
proteger o recém-nascido, ¢ fundamental fazer uma identificacdo precoce e fornecer suporte
obstétrico adequado (GUTIERREZ, et al., 2023).

2.3 Praticas integrativas e complementares

As Praticas Integrativas e Complementares (PICs) referem-se a um conjunto de
abordagens terapéuticas que integram o cuidado convencional a saide com intervengdes que
valorizam uma visdo holistica do paciente, levando em consideragdo aspectos fisicos,
emocionais e espirituais. Essas praticas, muitas vezes originadas em sistemas de medicina
tradicional, t€m ganhado reconhecimento no campo da saude publica, especialmente no Brasil,
onde foram incorporadas ao Sistema Unico de Saude (SUS) desde 2006, com a Politica
Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (MINISTERIO DA SAUDE, 2015).

As PICs compreendem uma variedade de abordagens terapéuticas que podem ser
classificadas em diferentes grupos. Algumas das principais terapias integrativas e
complementares utilizadas no Brasil incluem: Acupuntura ¢ um método antigo da Medicina
Tradicional Chinesa (MTC) que emprega a colocacdo de agulhas delgadas em regides
especificas do corpo visando harmonizar o fluxo energético (Qi) e tratar diversas condicdes,
como dores cronicas e distiirbios emocionais; O uso de plantas medicinais para tratar e prevenir
doencas. A fitoterapia ¢ amplamente usada em varias culturas e inclui o uso de chas, extratos e

capsulas com compostos vegetais (DALMOLIN, et al., 2020).
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A Homeopatia ¢ uma pratica terap€utica baseada no principio da "cura pelo semelhante",
em que substincias altamente diluidas sdo administradas para estimular a resposta de cura do
corpo; Medicina Antroposofica, sistema médico que combina terapias convencionais com
abordagens espirituais e holisticas, enfatizando a relagdo entre o corpo, a mente e o espirito;
Terapias Corporais, incluem massagens, reiki, shiatsu e técnicas de toque terapéutico, que visam
o relaxamento, alivio do estresse e melhoria do fluxo energético no corpo; Yoga, uma pratica
que combina posturas fisicas (4sanas), técnicas de respiracdo (pranayamas) e meditacdo para
melhorar a satde fisica e mental, promovendo equilibrio e bem-estar (AMADO, et al., 2020).

A ozonioterapia, entre as praticas tradicionais, emergiu no final do século XIX, sendo
amplamente utilizada na Europa e, mais recentemente, em outras regides do mundo. O seu
emprego na medicina surgiu com o avango das técnicas de produgdo de ozonio medicinal, que
possui caracteristicas terapé€uticas especificas (AMORIM, et al., 2023).

A Portaria n° 702, emitida pelo Ministério da Saude brasileiro em 21 de marco de 2018,
incorporou a ozonioterapia a Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares
(PNPIC) no contexto do Sistema Unico de Saude (SUS). Isso possibilitou a aplicacio da
ozonioterapia por profissionais da satde qualificados, seguindo as normas dos respectivos
conselhos profissionais de cada campo. Esta implementacao pratica no SUS tem como objetivo
proporcionar uma terapia complementar para varias condigdes de saude, empregando as
propriedades antimicrobianas e anti-inflamatérias do ozonio de maneira controlada e segura
(ABOZ, 2023).

A Lei no 14.648, promulgada em 4 de agosto de 2023, estabelece a regulamentagdo da
ozonioterapia como uma estratégia integrativa no Brasil, possibilitando sua aplicagdo como
terapia adicional em varios campos da saude. Esta lei € um progresso no campo das terapias
alternativas, permitindo que os profissionais de satide usem o 0zdénio em procedimentos,
contanto que obedecam a protocolos especificos e usem equipamentos conforme
regulamentados pela ANVISA. A legislacdo destaca a importancia de um monitoramento
rigoroso e avangado para assegurar a seguranca e efetividade do tratamento, em conformidade
com os padrdes de satide integrativa e complementar estabelecidos pelo governo (GOVERNO
DO BRASIL, 2023).

2.4 Ozonio

Conforme a esquematizagdo da figura 5, o 0z6nio (Os) ¢ uma molécula composta por

trés atomos de oxigénio, reconhecida por suas propriedades quimicas reativas e seus
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importantes papéis na protecdo do planeta, assim como em aplicagdes tecnoldgicas e
terapéuticas. Encontrado naturalmente na estratosfera, o 0zonio desempenha a fungao critica de
proteger a Terra dos raios ultravioletas nocivos. No entanto, o 0z6nio também pode ser gerado
artificialmente para uma ampla variedade de aplica¢des, que vao desde a purificacdo da agua
até tratamentos médicos inovadores, como a ozonioterapia (LIMA, et al., 2021).

O 0zbnio nao ¢ extraido diretamente do meio ambiente para aplicagdes terapéuticas ou
industriais devido a sua baixa concentragao atmosférica ¢ alta instabilidade. Em vez disso, ¢
gerado artificialmente por meio de equipamentos especificos chamados geradores de ozonio.
Esses dispositivos produzem ozonio a partir do oxigénio puro (O2) utilizando descargas elétricas
de alta voltagem, processo conhecido como efeito corona. Essa tecnologia permite a produgao
segura ¢ controlada de ozonio, garantindo a concentracdo ideal para cada aplicagdo,
especialmente na area da saude, onde a seguranca e a dosagem correta sdo fundamentais. E
importante ressaltar que o uso de oxigénio medicinal de alta pureza ¢ essencial na geragdo de
0zOnio para evitar a formagao de subprodutos indesejados e garantir a eficacia do tratamento
(SILVA, et al., 2021).

Figura 5: Representacdo grafica da molécula de Ozonio (O3)

Moléculade Atomo de Moléculade Moléculade
Oxigénio (0,) Oxigénio (0) Oxigénio (0,) Oz6nio (0;)

Fonte: Brasil Ozonio (2015)
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2.4.1 Formagao e Propriedades do Ozo6nio

O ozdnio ¢ formado principalmente através da agdo de radiacdo ultravioleta (UV) e
descargas elétricas em moléculas de oxigénio (O2). Quando a radiagcdo UV atinge moléculas de
oxigénio, estas se dissociam em 4atomos de oxigénio livres, que podem reagir com outras
moléculas de O para formar ozdénio (Os). A camada de ozdnio, localizada na estratosfera, é a
principal protecdo contra a radiacdo ultravioleta, absorvendo aproximadamente 97 a 99% dos
raios UV prejudiciais, protegendo os organismos vivos de danos celulares e doengas, como o
cancer de pele (MALATESTA, et al., 2022).

Uma molécula com alta reatividade devido a existéncia de uma ligagao instavel entre os
atomos de oxigénio, tornando-a um potente oxidante que interage de forma rapida com outras
moléculas, principalmente aquelas que possuem compostos organicos, como bactérias e virus.
O o0z6nio, uma das substancias mais oxidantes conhecidas, ¢ 1,5 vezes mais forte que o cloro e
¢ empregado em processos de purificagdo da dgua por sua habilidade de eliminar patégenos e
outros contaminantes por meio da oxida¢do (OBEID, 2025).

O O3 possui efeitos bioldgicos, como a atividade antimicrobiana, gragas a sua
capacidade de oxidar rapidamente as membranas celulares dos microrganismos. Ele ¢ eficaz na
remogdao de bactérias, fungos, virus e protozodrios. A exposicdo ao 0zOnio em niveis
terapéuticos provoca uma resposta imunoldgica moderada, que ativa a produgao de citocinas e
outras substancias com caracteristicas anti-inflamatorias no organismo. Na ozonioterapia, o

0z6nio pode contribuir para a regulagao do sistema imunoldgico (MALATESTA, et al., 2022).

2.5 Mecanismo de acdo do ozonio

Uma das caracteristicas mais importantes do 0zonio ¢ a sua capacidade de funcionar
como um antimicrobiano. Ele age oxidando os componentes das membranas celulares dos
microrganismos, resultando em sua elimina¢do. Estudos mostram, que o O3 ¢ eficiente no
combate a bactérias, virus e fungos, tornando-o util para desinfec¢do e esterilizagdo, além de
ser eficaz no tratamento de infecgdes bacterianas (KRAMER, et al., 2022).

O ozonio tem a capacidade de controlar a resposta do sistema imunolédgico, induzindo
um estado de imunomodulacdo. Quando administrado em doses controladas, ele pode estimular
a producdo de citocinas anti-inflamatdrias e fatores de crescimento, essenciais na regeneragao

e reparo dos tecidos. Isso € especialmente importante em casos de inflamagao cronica, em que
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a ozonioterapia demonstrou ser eficaz para melhorar a fungdo imunologica e diminuir a
inflamag¢ao (HAENSLER, et al., 2021).

A ozonioterapia provoca a criacao de espécies reativas de oxigénio (ROS) e produtos de
oxidacao lipidica (LOPs), que sao fundamentais para seus efeitos terapéuticos. As ROS, como
o perdxido de hidrogénio (H20:), desempenham o papel de mensageiros secundarios,
modulando as vias de sinalizagao celular e estimulando respostas antioxidantes. Por outro lado,
os LOPs sdo derivados da peroxidacdo de lipidios de membrana, afetando processos
inflamatérios e imunologicos. Esses compostos oxidantes ativam o fator de transcri¢do Nrf2,
que controla a produ¢do de enzimas antioxidantes, auxiliando na manuten¢do da homeostase
redox e na adaptagao ao estresse oxidativo (BOCCI, et al., 2021).

O ozbénio combate microrganismos ao interagir com componentes das membranas
celulares de virus, bactérias e fungos. A peroxidacao de fosfolipidios e proteinas de membrana
¢ causada pela peroxidacdo desses micro-organismos, comprometendo sua integridade
estrutural e funcional. O 0z6nio causa danos a parede celular e a0 DNA das bactérias, resultando
na lise das células. A replicagdo viral ¢ inibida pela oxidacao de capsideos e acidos nucleicos
em virus. Os fungos passam por alteragdes na permeabilidade da membrana e na inibig¢do de
enzimas essenciais, levando a sua inativagdo (FRANCA, et al., 2023).

A terapia com ozoOnio afeta o sistema imunoldgico ao regular a atividade das células de
defesa e a produgdo de citocinas. O 0zdnio aumenta a producdo de citocinas que combatem a
inflamacgao, como a interleucina-10 (IL-10), e diminui a expressdo de citocinas que promovem
a inflamagao, como o fator de necrose tumoral-alfa (TNF-a). Além disso, estimula a polarizagao
de macrofagos para o fenotipo M2, ligado a resolugdo da inflamagao e a regeneragdo de tecidos.
Esses efeitos auxiliam na modulagdo da reagdo inflamatoria em varias situagdes clinicas (LIU,
etal., 2024).

O tratamento com 0zdnio também estd ligado ao estimulo da angiogénese, que ¢ a
formacao de novos vasos sanguineos, um processo importante para a recuperacao de lesoes e
danos. O O3 melhora a circulacdo sanguinea nos tecidos, aumentando a oxigenagdo ¢ a
distribuicdo de nutrientes, fundamentais para a regeneracdo celular e tecidual. Isso tem efeito
significativo no tratamento de ulceras diabéticas e outras condi¢cdes que atrapalham o processo
de cicatriza¢ao (PIVOTTO, et al., 2020).

Mesmo funcionando como um agente oxidante, também promove reagdes antioxidantes
no organismo. A sua administracdo provoca estresse oxidativo controlado, que ativa as defesas

antioxidantes internas e ajuda a proteger as células de danos oxidativos. Esse método traz
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beneficios para doengas cronicas, nas quais o estresse oxidativo desempenha papel importante

na patologia (OBEID, 2025).

2.6 Vias de aplicacao do ozonio

A ozonioterapia pode ser aplicada por varias vias, dependendo do objetivo terapéutico
e da condicao a ser tratada. Essas diferentes formas de administracdo visam maximizar os
beneficios bioldgicos do 0zbénio enquanto minimizam possiveis efeitos adversos. A auto-
hemoterapia maior (AHT) envolve a retirada de sangue do paciente, a exposi¢do ao 0zonio e
subsequente reinfusdo. A AHT ¢ usada principalmente em condig¢des cronicas, como doencas
autoimunes, infec¢des e, em alguns casos, em tratamentos complementares contra o cancer. O
objetivo é promover efeitos antioxidantes, imunomoduladores e melhorar a oxigenagdo
tecidual. A auto-hemoterapia menor, por sua vez, consiste na mistura de uma pequena
quantidade de sangue com ozoOnio, seguida de aplica¢do intramuscular, sendo utilizada em
patologias dermatologicas e ginecoldgicas leves (BARROS, 2024).

A insuflacdo retal consiste na introducdo do géas ozonio diretamente no intestino, onde
¢ absorvido pelo sistema vascular e distribui seus efeitos pelo corpo, uma via ndo invasiva que
permite a absor¢do sistémica do ozoOnio através da mucosa intestinal, sendo indicada em
doencas inflamatorias intestinais, hepaticas e ginecoldgicas. A insuflagdo vaginal ¢ uma via
utilizada no tratamento de infecgdes ginecoldgicas, como candidiase e vaginoses bacterianas,
essa técnica consiste na introdugdo do gas ozonio na cavidade vaginal por meio de cateteres
apropriados, promovendo agdo antimicrobiana, anti-inflamatoria e moduladora da microbiota
local. As concentragdes utilizadas variam entre 10 a 40 ug/mL, conforme a gravidade da
condi¢do e a resposta individual ao tratamento (KRAMER, et al., 2022).

Para tratar condi¢des como osteoartrite e artrite reumatoide, o 0zonio pode ser aplicado
diretamente nas articulagdes. Essa técnica visa reduzir a inflamagdo, promover a regeneragao
dos tecidos e aliviar a dor. Estudos indicam que o ozdnio aplicado por via intra-articular tem
caracteristicas anti-inflamatorias e analgésicas. A aplicacdo cutdnea ou topica do 0zonio
acontece quando ele ¢ aplicado diretamente na pele, tanto na forma de 6leos ozonizados quanto
como gas. E comumente utilizada no tratamento de feridas cronicas, tlceras diabéticas,
queimaduras e infeccdes cutaneas, promovendo a cicatrizagdo ao incentivar a oxigenagdo da
regido e combater infecgdes (REZENDE, et al,, 2021).

A via auricular, ¢ um método minimamente invasivo que busca gerar efeitos terap€uticos
em todo o corpo, principalmente nos sistemas respiratorio e imunolégico. O procedimento

consiste na insercdo de gds ozonio em baixa concentracdo no canal auditivo, utilizando um
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cateter ou equipamento adequado. As diversas formas de aplicagdo do ozonio aumentam suas
opgodes terapéuticas, possibilitando o uso desse gas em tratamentos locais e sistémicos. Embora
a literatura esteja sempre em desenvolvimento, o uso adequado e controlado dessas técnicas ¢
importante para otimizar seus beneficios clinicos (BARROS, 2024).

Além das aplicagdes gasosas, produtos ozonizados t€ém ganhado destaque no manejo de
patologias ginecologicas. Ovulos vaginais ozonizados sio formulados com Oleos vegetais
submetidos a ozonizacdo, apresentando propriedades antifiingicas e cicatrizantes, sendo
indicados em infecgdes vaginais recorrentes. Espumas de higiene intima ozonizadas oferecem
limpeza suave e acdo antimicrobiana, auxiliando na manutencao da satide da mucosa vaginal.
O soro ozonizado, obtido pela ozonizagdo de solugdes salinas, pode ser utilizado em irrigagao
vaginal, promovendo limpeza profunda e equilibrio da flora local. A preparacao desses produtos
requer equipamentos especificos que garantam a concentracdo adequada de ozonio,

assegurando eficdcia e seguranga no uso terapéutico (UGAZIO, et al., 2020).

2.7 Efeitos adversos e contraindicacoes do ozonio

Embora a ozonioterapia seja considerada segura quando administrada em doses
adequadas e por profissionais qualificados, podem ocorrer alguns efeitos colaterais, como
irritacao no local da aplicagdo, seja na pele ou por injegao, resultando em vermelhidao, dor ou
inflamacao temporaria. Normalmente, essas reagdes sdo leves e se resolvem por conta propria.
Pacientes que recebem injecdes intramusculares ou intra-articulares podem experimentar
desconforto na area onde a injecao foi administrada, especialmente em regides sensiveis, como
as articulagdes. Essa dor geralmente ¢ temporaria, desaparecendo apos algumas horas ou dias.
(BARROS, 2024).

A embolia gasosa, uma complicagdo séria e possivelmente letal, embora pouco comum,
pode acontecer se 0 0zonio for administrado de maneira impropria por via intravenosa durante
a auto-hemoterapia maior. A inalacdo direta de 0z6nio ndo ¢ recomendada, pois pode causar
irritacao no sistema respiratdrio, tosse, ardéncia nos pulmdes e, em casos mais sérios, até¢ edema
pulmonar. Até mesmo exposi¢des acidentais a elevados niveis de 0zonio no ar podem provocar
esses sintomas (EL MELIGY, et al., 2023).

Hé varias condi¢des nas quais o uso do ozodnio deve ser evitado devido ao risco
aumentado de efeitos adversos. Individuos com deficiéncia de Glicose-6-Fosfato
Desidrogenase (G6PD), enzima fundamental no metabolismo celular, especialmente no ciclo
das pentoses fosfato, apresentam maior risco de hemolise (ruptura das hemadcias) quando

expostos ao 0zOnio, uma vez que seu organismo nao consegue neutralizar adequadamente o
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estresse oxidativo. Por esse motivo, antes do inicio da ozonioterapia, ¢ essencial a realizagao
de uma anamnese clinica detalhada, complementada por exames laboratoriais que avaliem a
atividade da G6PD. O exame especifico para esse fim ¢ a dosagem da enzima G6PD, geralmente
feito por meio de uma amostra de sangue. Este teste permite identificar a deficiéncia e, assim,
evitar possiveis complicagdes (PRIESNITZ, 2024).

O uso clinico de Os; em pacientes com hipertireoidismo descontrolado pode agravar a
condi¢do, pois pode estimular ainda mais o metabolismo ja elevado, exacerbando os sintomas
da doenga. Pacientes com insuficiéncia cardiaca grave ou outras condi¢des cardiacas avancadas
também devem evitar a ozonioterapia, pois o tratamento pode aumentar a carga de oxigénio e
estresse oxidativo, prejudicando ainda mais o funcionamento cardiaco. Além disso, a
ozonioterapia ndo ¢ recomendada durante a gravidez, em virtude da auséncia de estudos
suficientes que comprovem sua seguranga tanto para a gestante quanto para o feto, sendo que
os possiveis efeitos adversos fetais ainda nao estdo totalmente esclarecidos (PIVOTTO, et al.,
2020).

A ozonioterapia, quando realizada corretamente, apresenta um perfil de seguranga
aceitavel. No entanto, a aplicagdo inadequada ou em pacientes com contraindicagdes pode levar
a complicagdes. Assim, ¢ importante que o tratamento seja conduzido por profissionais
devidamente capacitados, seguindo protocolos padronizados para minimizar 0s riscos €
maximizar os beneficios. Em casos de complicagdes, como dor local intensa, reagdo
inflamatéria exacerbada, sinais de hemolise ou mal-estar sistémico, ¢ fundamental suspender
imediatamente a terapia e iniciar medidas de suporte, como hidratagdo venosa, administracao
de antioxidantes (como vitamina C) e acompanhamento clinico rigoroso. A avaliacdo médica
imediata ¢ essencial para evitar agravamentos e garantir a seguranca do paciente (COSTA, et
al. 2023).

2.8 Responsabilidade do biomédico no manuseio da ozonioterapia

A responsabilidade do biomédico no manuseio da ozonioterapia, envolve uma série de
aspectos €ticos, que sdo fundamentais para assegurar a seguranca e a eficacia do procedimento.
Os biomédicos que trabalham com a ozonioterapia, como profissionais de saude qualificados
para executar procedimentos terapéuticos, precisam aderir a protocolos estritos e cumprir as
regulamentacdes em vigor (BARROS, 2024).

Além disso o profissional deve ser devidamente capacitado, tanto em sua administracdo
quanto no conhecimento dos mecanismos de a¢do do 0zonio no organismo. Isso inclui cursos e

certificagdes reconhecidos por entidades reguladoras. O Os ¢ uma substancia instavel e toxica
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em altas concentragdes, especialmente quando inalado. Deve ser garantido o uso adequado dos
equipamentos de gera¢do de ozonio, respeitando as normas de segurancga, como o controle da
dosagem e a adequacdao do ambiente. O especialista deve avaliar cuidadosamente a condigao
clinica do paciente, identificando possiveis contraindicagdes para a aplicagdo, como doengas
autoimunes ativas, gravidez, ou deficiéncias enzimaticas (por exemplo, deficiéncia de G6PD).
O monitoramento constante durante o tratamento ¢ necessdrio para evitar complicagdes
(BRASIL, 2020).

A ozonioterapia, no Brasil, foi incluida como uma prética integrativa pelo Sistema Unico
de Satde (SUS) em 2018, e somente em 2020 foi oficialmente liberada e regulamentada para
biomédicos através da Resolucao n° 320 do Conselho Federal de Biomedicina (CFBM). Para
especializagdo, os biomédicos precisam cumprir uma carga horaria que pode variar dependendo
da instituicao e do programa de treinamento. Geralmente, os cursos podem exigir cerca de 100
a 200 horas de treinamento tedrico-pratico para garantir que o profissional esteja capacitado
para aplicar uma terapia de forma segura e eficaz (CFBM, 2020).

A utilizagdo deve ser feita em carater complementar e respeitando as normas éticas da
profissdo. E essencial que o paciente seja informado de todos os aspectos do tratamento,
incluindo os potenciais riscos e beneficios, para que possa fornecer um consentimento
informado antes de iniciar a ozonioterapia. Como ¢ uma area em constante evolugdo, o
profissional tem a responsabilidade de se manter atualizado com as pesquisas e novas
regulamentacdes relacionadas ao uso terapéutico do ozonio. A responsabilidade do biomédico
no manuseio ¢ administragdo € crucial para viabilizar ndo somente a seguranca dos pacientes,

mas também a eficicia nos limites legais e éticos (SOARES, ef al., 2024).



3. CONSIDERACOES FINAIS

O objetivo desse trabalho de conclusdo de curso foi avaliar a eficdcia e seguranca da
ozonioterapia no tratamento de condi¢cdes que afetam o sistema reprodutor feminino. Os
objetivos especificos, possibilitaram uma compreensdo completa e fundamentada do assunto.

Ao discutir as principais patologias, foram destacadas condi¢des que acontecem com
frequéncia, como candidiase, vaginose bacteriana, endometriose, liquen escleroso, herpes
genital, entre outras. Essas condigdes tém impacto significativo na qualidade de vida das
mulheres e, muitas vezes, sdo dificeis de tratar clinicamente, evidenciou-se entdo a necessidade
de métodos terapéuticos alternativos e complementares.

Ao estudar os mecanismos de agdo do 0zonio, descobriu-se que esse gas tem efeitos
notaveis no combate a microrganismos, redu¢do de inflamagdes, modulagdo do sistema
imunologico e cicatrizagdo. Esses mecanismos justificam o uso da ozonioterapia em diversas
condig¢des ginecoldgicas, especialmente em casos de infecgdes persistentes ou resisténcia aos
tratamentos convencionais.

O estudo sobre a seguranca da ozonioterapia revelou que, quando realizada corretamente
por profissionais capacitados, ¢ um procedimento seguro, com efeitos colaterais minimos.
Porém, ¢ preciso considerar contraindicagdes importantes como gestantes, pacientes com
deficiéncia de G6PD e pessoas com doencas autoimunes descompensadas. Destacando-se a
necessidade de uma avaliacdo clinica detalhada antes de comecar o tratamento.

Em relagao o papel do biomédico na ozonioterapia, destacou-se que esse profissional é
essencial para garantir que o procedimento seja realizado de maneira segura e ética. E de suma
importancia que o biomédico tenha a formacdo adequada, com dominio técnico-cientifico,
seguindo os protocolos estabelecidos € com consciéncia da sua responsabilidade em oferecer

um atendimento humanizado e baseado em evidéncias.
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Dessa forma, conclui-se que, a ozonioterapia ¢ uma terapia complementar com grande
potencial para a satide intima feminina. Apesar de existir lacunas cientificas que necessitem de
mais estudos clinicos rigorosos, os resultados obtidos até agora sao promissores. Para aplicar a
ozonioterapia de maneira segura, responsavel e eficaz no campo biomédico, ¢ indispensavel

expandir as pesquisas e a capacitagdo profissional.
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