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RESUMO

A ozonioterapia se destaca cada vez mais como uma alternativa terapéutica
complementar de grande relevéancia na medicina moderna, bem como no tratamento
de feridas cutdneas em equinos. Devido as particularidades fisiologicas dessa espécie
e a dificuldade de manejo destes, bem como da manutencéo de assepsia durante o
processo de cicatrizacdo, a utilizacdo de terapias que acelerem e melhorem a
regeneracao tecidual torna-se essencial. O presente trabalho teve como obijetivo
relatar o caso clinico de um equino da raga Mangalarga Machador, submetido a terapia
com ozdnio para tratamento de uma lesdo cutdnea extensa no membro pélvico
esquerdo, observando-se a eficacia e a evolugdo do processo cicatricial apos a
aplicacao do método. Com a observagao do progresso do processo de cicatrizagao
do animal, apés a utilizacdo da ozonioterapia, foi possivel chegar a conclusao de que
a técnica utilizada é eficaz, segura e proporciona uma recuperagéo acelerada, com

progresso cicatricial acelerado.
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1.  INTRODUGAO

A equinocultura é uma atividade econdmica de grande importancia no Brasil,
que possui alto potencial de geragéo de empregos e rendas nas mais diversas regides
do pais, além de apresentar demandas para atividades esportivas, recreativas e
também terapéuticas, movimentando bilhdes de reais por ano em média (Rodrigues
Filho, 2023).

Existe um grande desafio quando se trata do processo de cicatrizagdo de um
equino, isso, porque, além da dificuldade, e em até mesmo a incapacidade, em alguns
casos, de imobilizar e confinar estes animais, a manutengao da assepsia da leséo
durante os estagios criticos da cicatrizagao (Dalhgren, 2018). Além disso, os objetivos
primordiais nos diferentes tratamentos de lesées em equinos, sdo a eficiéncia e a
rapidez na cicatrizagdo, buscando evitar a formacédo do tecido de granulagao
exuberante e reducéo dos custos (Sales Pereira et al., 2012).

Uma ferida é a perda, ou a descontinuidade do tegumento, que é caracterizada
nao somente pela ruptura parcial ou total das diferentes camadas da pele dentre as
quais, o tecido epitelial, o conjuntivo e o adiposo, mas também por atingir estruturas
mais profundas, como os musculos, tenddes, ossos. A classificacdo varia conforme a
sua complexidade, extensdo e profundidade, e por sua etiologia, dentre as quais
eventos traumaticos, queimaduras, infecciosos, cirurgicos entre outras (Santos et al.,
2024).

A cicatrizacdo de uma ferida € um fenbmeno bioldgico realizado pelo
organismo, com pretensao de restaurar a integridade da pele apos uma leséao, este
processo envolve diversos eventos fisicos, quimicos e celulares, que tem inicio logo
apos a quebra da barreira celular (Castro et al., 2024). No processo da cicatrizagao
estdo envolvidos dois processos divergentes, sendo a reparagdo e a regeneragao
(Steiner et al., 2019).

Na regeneracdo, o tecido que foi destruido & substituido com células que
possuem a mesma fungao do tipo anteriormente perdido, e esse processo ocorre nos
tecidos que possuem populagao sustentada de células que sao capazes de sofrer
divisdo mitética, como os 0ssos, 0 epitélio e o figado. Ja a reparagcédo € uma reagao
substitutiva por tecido fibrotico, concebido para reestabelecer a continuidade dos
tecidos, podendo resultar em um tecido nao-funcional, ou seja, um tecido cicatricial
(Steiner et al., 2019).



A cicatriz é formada por fibroblastos e uma matriz extracelular desorganizada,
sendo, principalmente, composta por colageno. Os embrides e os fetos possuem a
capacidade de reconstituir a pele apés uma lesdo sem qualquer formacio de tecido
cicatricial. Um dos poucos érgéos que nos mamiferos adultos consegue se regenerar
em até 70% do seu tamanho sozinho, sem formar qualquer cicatriz, & o figado (Ruh
et al, 2013).

O processo de cicatrizacao é dividido em trés fases, sendo a inflamacgao, a
proliferagdo e o remodelamento, sendo que, durante esta fase, ocorre uma mudanca
no tipo de colageno presente na derme, sendo que os fibroblastos passam a produzir
maior quantidade de colageno tipo |, enquanto o colageno tipo Ill é lentamente
degradado. Sendo, ainda, que o padrdo das fibras colagenas sofre alteragéao,
passando a apresentar fibras dispostas de maneira organizada e entrelacadas ao
longo das linhas de estresse, ao invés do padrdo aleatério de fibras paralelas
(Griezendi, 2020).

Diante de toda as complexidades envoltas para conseguir tratar lesbes em
equinos desde a dificuldade no manejo, para manter o animal imével, bem como para
manter a assepsia do ferimento, a escolha de uma conduta terapéutica adequada e
eficiente para tratar as feridas em equinos é de extrema importancia, diversas técnicas
tém sido criadas para auxiliar na evolugao mais rapida da les&o, como a aplicagao de
ozonioterapia. (Borrelli et al., 2009; Coelho et al., 2015).

A ozonioterapia € um tratamento, complementar, que usa uma mistura de
oxigénio e ozénio entre 95% a 99,95% de oxigénio e entre 0,05% a 5% de ozbnio),
que é gerado por um equipamento médico certificado (Schwartz et al., 2020).

O ozbnio (O3) € uma molécula altamente instavel, que possui trés atomos de
oxigénio, sendo naturalmente encontrada na atmosfera. (Safiai et al., 2018). O3, para
0 uso terapéutico, € produzidor por um gerador medicamentoso, que através de
descargas elétricas de alta voltagem, capturam o oxigénio medicinal de um cilindro e
o desintegram, para que as suas moléculas se reorganizem em forma de ozénio.
(Souza et al., 2021).

O ozbnio, quando em contato com fluidos organicos, ocasiona uma reagao em
cadeia, que da origem a duas vias de metabolizac¢édo, qual sejam: diminuicdo do 0zdnio
pelos sistemas antioxidantes do corpo, exemplo, acido ascérbico, catalase, glutationa
peroxidase, e outras, que ocasiona a producao de espécies reativas de oxigénio (ROS),

que por sua vez, desencadeiam vias metabodlicas no sangue. Essa interagdo da



molécula de ozbnio com os compostos polares do sangue, &cido araquidoénico,
sintetizam produtos da oxidacdo lipidica (LOPS), e produz o efeito em cascata,
induzindo a ativacdo de fatores de crescimento, imunolégicos, sanguineos e
neuroldgicos (Santos et al., 2024).

A aplicagéo da ozonioterapia pode ser realizada de diversas formas, dentre as
quais, insuflacdo retal, fluido terapia ozonizada, local, bagging, intra-articular,
ozéniopuntura, cupping, hemoterapia, topica, dentre diversas outras, sendo que para
cada forma de aplicagdo, ha uma concentragdo diferente a ser utilizada (Schwartz et
al., 2020).

O objetivo do presente trabalho, é relatar o tratamento de uma lesdo cuténea,

no membro pélvico esquerdo, em que foi utilizada a ozonioterapia.

2. RELATO DE CASO

O presente relato descreve o caso clinico de um equino da raca Manga-Larga
Machador, com aproximadamente 06 anos de idade, com peso vivo (P.V.) de 380kg,
gue apresentou lesdo cutanea no membro pélvico esquerdo.

Na data de 05 de julho de 2025, o proprietario do animal observou a presenca
de uma ferida em membro pélvico esquerdo, acompanhado de edema regional,
hemorragia ativo e claudicacéo, conforme figura 01. Segundo as informacdes colhidas,
0 equino se encontrava solto em piquete, e, provavelmente, a lesédo teria ocorrido no
dia 03 de julho de 2025. O proprietario suspeita que o0 equino, reagindo a estimulos
auditivos externos (na ocasido, solta de fogos de artificios na regido), tenha o levado a
colidir e enredando-se em uma cerca de arame farpado.

Figura 01 — Imagem fotografica da lesdo que acometeu o membro pélvico esquerdo de
localizag&o na perna e proximal a coxa, em um equino adulto, devido a trauma por acidente
com arame farpado, com laceracéo por arrancamento, no primeiro dia.



Fonte: Arquivo pessoal, 2025.

Com dois dias da lesdo, deu-se inicio ao protocolo terapéutico, com
administracdo de Soro Antitetanico (10.000 Ul, dose Uunica, subcuténeo) e
Dexametasona (0,8mg/kg, 1V, uma vez ao dia), mantida até o quarto dia da lesao,
conforme figura 02. Devido ao carater exsudativo e secrecdo purulenta da lesdo, com
trés dias da lesao, iniciou-se antibioticoterapia sistémica, com Ceftriaxona (4.4 mg/kg,
IM, uma vez ao dia) por quatro dias consecutivos, até o sexto dia da lesao.
Concomitantemente, entre o periodo entre o segundo dia de lesédo e o quinto dia de
leséo, foi instituida terapia topica com higienizacdo, com sab&o neutro e agua corrente,
na lesdo e aplicacdo de pomada Unguento associado a Tanicid® pd (Indubras,
Contagem/MG), figuras 03 e 04.

Figura 02 — Imagem fotogréafica da lesdo que acometeu 0 membro pélvico esquerdo de
localizac&o na perna e proximal a coxa, com laceragado por arrancamento, no quarto dia,
mesma data em foi finalizada a administragdo de Dexametasona.



Fonte: Arquivo pessoal, 2025.

Figuras 03 e 04 — Imagem fotografica da lesédo que acometeu 0 membro pélvico esquerdo de
localizacéo na perna e proximal a coxa, com laceragdo por arrancamento, no quinto dia,
mesmo periodo em que foi instituida terapia tdpica em conjunto com assepsia local e

aplicacédo de pomada unguento e Tanicid® em pé.




Observou-se melhora clinica gradual do quadro, com reducédo da exsudacéo
purulenta, bem como do edema e da claudicacdo. Além disso, a lesdo apresentou
desbridamento auto litico parcial do tecido necrético. Contudo, verificou-se formacgéo
significativa de tecido de granulacdo exuberante, diante disto, foi ajustado novo
protocolo tépico, entre o periodo do sexto dia de lesdo décimo segundo dia da lesao,
conforme figura 05, alternando a aplicacdo das pomadas de Dexametasona, por dois
dias, e Vetaglés® (Vetnil, Louveira/SP), também por dois dias.

Figura 05 — Imagem fotogréafica da lesdo que acometeu 0 membro pélvico esquerdo de
localizac&@o na perna e proximal a coxa, com lacera¢ao por arrancamento, no nono dia, foi
instituido novo protocolo tépico, devido ao acumulo significativo de tecido de granulagéo, e

neste periodo foram utilizadas as q'madas de Dexametasona e Vetaglos®

Fonte: Arquivo pessoal, 2025.

No décimo quarto dia de lesdo, foi observado reagudizacdo do processo
inflamatério, caracterizada por edema e hemorragia, associada a presenca de miiase,
conforme figuras 06 e 07. Diante do quadro, instituiu-se protocolo tépico imediato para
controle da infestagdo, com utilizacdo de spray prata, da Organact®, e unguento
cicatrizante.

Figuras 06 e 07 — Imagem fotogréafica da leséo que acometeu 0 membro pélvico esquerdo de
localizag&o na perna e proximal a coxa, com laceragao por arrancamento, no décimo quinto
dia da lesé&o, devido ao acumulo significativo de tecido de granulagéo, a lesdo apresentou
reagudizacéo da fase inflamatoria, caracterizada por edema e hemorragia, associada a
presenca de miiase.
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Fonte: Arquivb pessoal, 225.

Com dezesseis dias de lesédo, a Médica veterinaria foi chamada para atender o
animal. O atendimento se iniciou com um exame clinico geral do animal, que ndo
apresentou alteracdes sistémicas dignas de nota. Procedeu-se com a sedacéo do
animal com o uso de cloridato de detomidina (10mcg/kg, IV, dose Unica), apos a
sedacdo, foi realizada a assepsia da ferida, utilizando-se agua corrente e sab&o neutro,
posteriormente foi feito bloqueio local, em volta dos bordos epiteliais da leséo,
utilizando-se Lidocaina 2% com vasoconstritor.

Procedeu-se com o desbridamento cirdrgico da ferida e remocéo do tecido de
granulacdo exuberante. Imediatamente apds o procedimento, foi iniciada a sessédo de
ozonioterapia, utilizando a técnica de bagging, na concentracdo de 60 pug/ml por 10
minutos, conforme figuras 08 e 09. Ao término da sessdo de ozonioterapia, observou-
se a formacdo de uma pelicula de aspecto gelatinoso sobre a regido previamente
afetada pela miiase, conforme demonstrado nas figuras 10 e 11. Como terapia
complementar, foi prescrito pela Médica Veterinaria, Furanil® (Vetnil, Louveira/SP) em
spray, por quatro dias consecutivos, seguida de aplicacdo de a Vetaglos® (Vetnil,
Louveira/SP) associada a vaselina na ferida, visando a hidratagéo tecidual e estimular
a cicatrizagao.

Figuras 08 e 09 — Imagem fotogréfica da lesdo que acometeu o membro pélvico
esquerdo de localizagdo na perna e proximal a coxa, com laceragdo por arrancamento, no
décimo sexto dia, mesmo dia em que foi performado a sessdo de ozonioterapia pelo método de

bagging.
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Fonte: Arquivo pessoal, 2025.

Figuras 10 e 11 - Imagem fotografica da leséo que acometeu o0 membro pélvico esquerdo
de localizacdo na perna e proximal a coxa, com laceracdo por arrancamento, no décimo sexto
dia, no p6 imediato da sesséo observou-se que na regido previamente afetada pela miiase
houve a formacgédo de uma pelicula de aspecto gelatinoso.

Fonte: Dados da Pesquisa, 2025

A evolucdo da lesdo pos-procedimento foi significativa. Quarenta e oito horas pos
aplicacéo, verificou-se a formacdo de coagulo de fibrina seco, recobrindo quase por

completo a area lesionada, conforme figuras 12 e 13.

Figuras 12 e 13 — Imagem fotogréafica da leséo que acometeu 0 membro pélvico esquerdo de
localizac&o na perna e proximal a coxa, com laceracdo por arrancamento, dois dias apoés a
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primeira sesséo de ozonioterapia, foi observada a formacao de codgulo fibrinoso de aspecto
seco, que recobriu quase que por completo a area lesionada.

Fonte: Arquivo pessoal, 2025.

Sete dias da aplicacdo da ozonioterapia, o coagulo de fibrina permanecia
presente, contudo, foi possivel identificar que algumas areas em processo de
cicatrizacao, inclusive com inicio do crescimento de pelos sobre a regido cicatrizada,
conforme figuras 14 e 15. Nove dias apds a intervencdo, constatou-se a retracao
consideravel da ferida, com substituicdo progressiva por tecido cicatricial réseo,
manutencado da cobertura fibrinosa na area central, conforme figura 16.

Figuras 14 e 15 — Imagem fotografica da lesdo que acometeu o membro pélvico esquerdo de
localizag&o na perna e proximal a coxa, com laceragao por arrancamento, sete dias apoés a
primeira sessao de ozonioterapia, observou-se a permanéncia do coagulo de fibrina, com
crescimento de pelos sob a regido ja cicatrizada.
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Figura 16 — Imagem fotografica da lesdo que acometeu 0 membro pélvico esquerdo de
localizacdo na perna e proximal a coxa, com laceragao por arrancamento, nove dias apos a
primeira sesséo de ozonioterapia, constatou-se a retracdo consideravel da ferida, com
substituicdo progressiva pelo tecido cicatricial, de coloracao résea, enquanto a por¢éo ainda
nao cicatrizada encontrava-se completamente coberta pelo coagulo de fibrina.

Fonte: Arquivo pessoal, 2025.

Quatorze dias apos a aplicagao da ozonioterapia, a cicatrizagdo apresentava
estagio avancado, com epitelizagdo centripeta evidente e repilagcdo nas areas

cicatrizadas. O coagulo de fibrina ainda se encontrava presente na area ainda nao
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cicatrizada, mas mantendo um aspecto seco. Onde o processo de cicatrizagao ja
estava avancgado, a pele ficou tomada por uma coloragédo rosa claro apresentando
bordo epitelial e com crescimento progressivo dos pelos nas areas ja completamente

cicatrizadas, conforme figura 17, 18 e 19.

Figuras 17, 18 e 19 — Imagem fotografica da lesédo que acometeu o membro pélvico
esquerdo de localizagéo na perna e proximal a coxa, com laceragdo por arrancamento,
guatorze dias apés a primeira sessao de ozonioterapia, a cicatrizagdo estava em estagio
avancgado, tendo a extensao da ferida diminuido consideravelmente, sendo que o coagulo
de fibrina ainda se encontrava presente na area ainda n&o cicatrizada, mantendo um
aspecto seco, a pele ficou tomada por uma coloragao rosa claro apresentando bordo

epitelial e com crescimento progressivo dos pelos nas areas ja completamente cicatrizadas

Fdnié: Arquivo pessoal, 2025.

Vinte e um dias pds a ozonioterapia, a lesao se encontrava com grande parte
de sua extenséo cicatrizada, contudo, ainda existia uma pequena area coberta pelo
coagulo de fibrina, conforme figura 20 e 21. Nas areas que cicatrizaram entre o
periodo de sete dias, foi possivel observar o crescimento progressivo saudavel dos
pelos, enquanto, ainda foi possivel observar a progressao da formagao do tecido
cicatricial, de coloracdo rosa, nas areas anteriormente cobertas pelo coagulo de

fibrina.

Figuras 20 e 21 — Imagem fotogréafica da leséo que acometeu o membro pélvico esquerdo de
localizag&o na perna e proximal a coxa, com laceragao por arrancamento, vinte e um dias
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apoés a primeira sessao de ozonioterapia, a lesdo encontrava-se com grande parte de sua
extensao cicatrizada, ainda existindo uma pequena area coberta pelo coagulo de fibrina.

Fonte: Arquivo pessoal, 2025.

ApoOs vinte e oito dias da aplicagao da ozonioterapia, observou-se retragao
acentuada da lesdao, com cicatrizagdo quase total da face interna do membro.
Identificou-se que o coagulo de fibrina ja formava uma crosta bem uniforme, sem
intercorréncias, e bem firme. A area anteriormente composta pelo tecido cicatricial
rosado ja se encontrava coberto de pelos, enquanto as demais areas progrediam com

a formacéo do tecido cicatricial, conforme figuras 22, 23 e 24.

Figuras 22, 23 e 24 — Imagem fotogréfica da lesdo que acometeu 0 membro pélvico esquerdo
de localizag&o na perna e proximal & coxa, com laceracdo por arrancamento, vinte e oito dias
apos a primeira sesséo de ozonioterapia, observou-se retracdo acentuada da leséo, e
cicatrizagdo quase total da parte interna do membro, o coagulo de fibrina encontrava-se
uniforme e sem intercorréncias.



Fonte:

Arquivo pessoal, 2025.
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Vinte e um dias apés a sesséo

e e

0s a sessao

Em estudos conduzidos por Sahin et al. (2016) e Sanguanini et al. (2020), foi-se
evidenciado que os efeitos da aplicagcéo de ozonioterapia em feridas cutaneas promove
0 aumento da angiogénese, vasculogénese, reepitelizacdo e deposi¢cdo de colageno
tipo I, além de favorecer a retracdo tegumentar. Ademais, Sahin et al. (2016), relatou a
proeminéncia de tecido de granulacdo associado a regeneracao epidérmica e dérmica,
bem como a reducéo dos niveis basais das citocinas pro inflamatérias TNF-alfa e I1L-6,
apos a terapia.

No presente relato, optou-se pela a aplicacdo da ozonioterapia através da técnica
de “bagging”. Esse método consiste em um sistema fechado, em que € utilizado um
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gerador para conversao do oxigénio em ozonio. O membro ou regido afetada é envolto
por uma camara de plastico, geralmente transparente, vedada, na qual ocorre a
insuflagéo mistura gasosa, permitindo a circulagéo de forma controlada sob a leséo.

ApOs a intervengdo com ozonioterapia, observou-se uma evolugdo constante e
acelerada do processo de cicatrizagdo da lesédo. Destaca-se que, no periodo de dezoito
dias que antecedeu a aplicagéo do 0zonio, a ferida ndo apresentou melhora significativa
ou qualquer grande evolucéo no processo de reparo tecidual, evoluindo inclusive com
guadro de miiase, a despeito dos cuidados intensivos realizados. Contudo, apés a
instituicdo da terapia com o0zénio, a de cicatrizacdo progrediu de forma rapida e
consistente, sem intercorréncias.

Durante o seguimento de vinte e oito dias, contados desde a data da terapia até
a ultima avalicéo, verificou-se resultados expressivos. Ja na primeira semana pos-
aplicacéo do 0zo6nio, notou-se a formacéo de um coagulo de fibrina firme, e cicatrizacéo
completa das bordas da leséo, inclusive com a repilacdo da area, indicando uma
cicatrizacdo saudavel. Ao longo do periodo pos-tratamento, o leito da leséo,
anteriormente estagnado, foi protegido pelo coagulo de fibrina, enquanto o tecido
cicatricial expandiu-se centripetamente, ou seja, das bordas externas para o centro da

ferida, apresentando uma coloracao résea e gradual repilacao.

3. CONSIDERAGOES FINAIS

O presente estudo evidenciou que a ozonioterapia apresenta resultados
promissores no processo de cicatrizacdo de feridas cutaneas em equinos, revelando-
se uma ferramenta terapéutica complementar eficaz e segura. No caso clinico relatado,
observou-se a melhora substancial da lesdo apos a aplicacdo da técnica de bagging,
caracterizada pela rapida evolucao do reparo tecidual, reducdo do edema e formacéao
sustentada e adequada do tecido cicatricial, sem a ocorréncia de recidivas ou
complicacdes infecciosas.

A resposta favoravel do organismo ao tratamento com o0z6nio corrobora 0s
achados descritos na literatura, os quais atribuem a ozonioterapia o estimulo a
angiogénese, a otimizacdo da oxigenacdo tecidual e a modulacdo da resposta
inflamatdria, fatores que promovem a regeneracgéo celular e a formacao de um tecido
cicatricial mais saudavel. De forma adicional, a técnica demonstrou-se extremamente

vantajosa pela reducdo do tempo de convalescenca, aspecto de alta relevancia clinica,
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considerando as particularidades da espécie equina, que apresenta grandes desafios
inerentes ao manejo, a imobilizag&do e confinamento prolongado para o tratamento de
lesGes.

Conclui-se, portanto, que a ozonioterapia constitui uma alternativa terapéutica
valiosa no manejo de feridas cutaneas em equinos, podendo ser instituida associada a

diversas abordagens convencionais e tradicionais de tratamento.
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