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EFEITOS DA APLICAGAO DA CARBOXITERAPIA EM MULHERES ADULTAS COM
ADIPOSIDADE CORPORAL LOCALIZADA: UMA REVISAO DE LITERATURA
INTEGRATIVA

Resumo: A adiposidade corporal localizada € um dos disturbios mais acometidos em
mulheres adultas e esta entre os problemas estéticos mais procurados para tratamento.
Dos procedimentos utilizados para tratar essa condicao, a carboxiterapia destaca-sepor
ser uma técnica segura e eficaz, uma vez que o CO, é um gas atéxico, ndo- embdlico e
de alta pureza com seu uso respaldado pela literatura cientifica. Objetivo: esta revisdo
de literatura integrativa visa verificar os efeitos da aplicagdo da carboxiterapia em
mulheres adultas com adiposidade corporal localizada. Delineamento metodolégico: A
identificagdo dos estudos pré-selecionados e selecionados foram realizadas em
plataformas independentes Lilacs, Pubmed, Scielo, no més de setembro a outubro de
2021, trazendo estudos sobre o efeito da carboxiterapia em mulheres com adiposidade
corporal localizada. Resultados: Foram selecionados 03 artigos cientificos com
intervencgdes utilizando a carboxiterapia na adiposidade corporal localizada em mulheres
adultas. Os estudos mostraram uma eficacia significativa para redugao da circunferéncia
corporal das mulheres submetidas ao tratamento. Conclusao: Dessa forma, concluimos
que a carboxiterapia € o método considerado eficaz para uso em tratamento para

adiposidade corporal localizada.

Palavras-chave: Carboxiterapia; Gordura Localizada; Lipodistrofia; Adiposidade

Corporal; Dermatofuncional.

Abstract: Localized body adiposity is one of the most affected disorders in adult women
and is among the most sought-after aesthetic problems for treatment. Of the procedures
used to treat this condition, carboxytherapy stands out for being a safe and effective
technique, since CO, is a non-toxic, non-embolic and high purity gas with its use

supported by the scientific literature. Objective: this integrative literature review aims to



verify the effects of carboxytherapy application in adult women with localized body
adiposity. Methodological design: The identification of pre-selected and selected
studies were conducted on independent lilacs, pubmed, scielo platforms, from September
to October 2021, bringing studies on the effect of carboxytherapy in women with localized
body adiposity. Conclusion: Thus, we conclude that carboxytherapy is the method

considered effective for use in treatment for localized body adiposity.

Keywords: Carboxytherapy; Localized fat; Lipodystrophy; Body adiposity; Functional

Dermatous.
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1 INTRODUCAO
O conceito de saude se refere ao completo bem-estar fisico, psiquico e social, e

nao so relacionado apenas a auséncia de doenca, se fazendo entendivel que, as
patologias estéticas acabam representando uma ameaga a integridade emocional do
individuo, visto que, tais disturbios acarretam alteragbes da imagem corporal, e
consequentemente da autoestima (SGRECCIA, citado por MACHADO et al., 2011. p.
471). Desta forma, a fisioterapia Dermato-funcional mostra-se de grande importancia na
sociedade, ja que esta possui diversas ferramentas para combater os disturbios
corporais que acarretam variados fatores psicolégicos, como, por exemplo; ansiedade,

depressao, baixa autoestima, entre outros (MEYER et al., 2003).

Conhecida também como gordura localizada, o termo adiposidade corporal
localizada tem como caracterizagdo o0 excessivo acumulo de tecido adiposo em
determinadas regides do corpo (MARTINS, 2021). O excedente das reservas nutricionais,
resultante do desequilibrio entre a ingestao de nutrientes, e a necessidade diaria destes
fica contido no interior dos adipdcitos sob a forma de triglicerideos, isto €, reservatorio
energético que se acumula em regides determinadas do corpo por influéncias hormonais,
genéticas e outras (ASSUMPCAO et al., 2006; SILVA et al., 2006).0 excesso de
adiposidade localizada adquirida no decorrer da vida, faz com que grande parte do
publico busque por métodos e técnicas para obtencdo da redugao deste acumulo de
gordura, e, subsequente melhora da saude e autoestima. A procura por esses

tratamentos tem como prevaléncia o sexo feminino (FREDERICO et al., 2006).

Apenas alguns tratamentos fisioterapéuticos focam na anulagdo das causas
associadas ao desenvolvimento do tecido adiposo irregular, incluindo os disturbios de
microcirculagdo sanguinea que o adipécito pode apresentar em caso de Lipodistrofia
(BASTOS e NOGUEIRA, 2020). No estudo de Lee (2016), a carboxiterapia é
caracterizada pelo uso terapéutico do gas carbdnico medicinal, sendo ele injetado no
tecido subcutaneo, promovendo efeitos fisiolégicos e tendo como um dos principais
objetivos uma vasodilatagao periférica. Por isso, a carboxiterapia constitui-se de uma
técnica indicada para ser utilizada na area da Dermato funcional, ja que, dentre as
irregularidades a disfungao da circulagdo no tecido adiposo é uma das mais presentes
(LEE, 2016; GOOSSENS. GH, 2017).



A Carboxiterapia ou terapia de dioxido de carbono (CO,) é a administragao
transcutanea de CO,, um gas atoxico e nao embdlico com alto poder de difusdo, onde
sua fusdo estimula efeitos fisiologicos que promovem a melhora da circulagédo e
oxigenagao tecidual (LEE, 2016). O CO, é infundido por via subcutanea nas areas
afetadas usando o aparelho de terapia de dioxido de carbono automatico programavel,
chamado carbomed (LEE, 2016).

Foi realizada uma busca por evidéncias cientificas que pudéssemos verificar o
meétodo de intervengdo com a carboxiterapia com desfechos semelhantes em seus
resultados. Portanto, essa revisao de literatura visa verificar os efeitos da aplicacdo da

carboxiterapia em mulheres adultas com adiposidades corporais localizadas.



2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Adiposidade corporal localizada e sua fisiologia

O tecido adiposo é uma forma especializada de tecido conjuntivo, formado por
células denominadas adipdcitos (GUYTON et al., 2002). Segundo Scorza e Borges (2008)
o tecido adiposo é o nosso principal reservatorio energético do organismo. Sendo os
adipdcitos as unicas células especializadas no armazenamento de lipidios na forma de
triglicerideos (SCORZA e BORGES, 2008).

O tecido adiposo é altamente vascularizado, com isso, a troca gasosa entre as
células adiposas e a corrente sanguinea € intensa, devido a rica vascularizagao do tecido
conjuntivo (CORREA et al., 2008). E, ainda, segundo Summers et al. (1996), ha trabalhos
demonstrando que a quantidade de sangue que circula na hipoderme € inversamente
proporcional ao indice de massa corporea, comprovando a relagao oposta entre fluxo

sanguineo e quantidade de tecido adiposo.

A hidrdlise de gorduras no nosso organismo é realizada efetivamente pela enzima
Monofosfato Ciclico de Adenosina (AMPc), substancia liberada na célula do adipdcito por
acao efetiva da mitocdndria, portanto, o acumulo de gordura nas células esta diretamente
relacionado, também, a quantidade insuficiente de AMPc (BORGES, 2006; SCORZA e
BORGES, 2008). Na carboxiterapia, através da aplicacdo do CO,, sao liberadas
substancias no corpo que atuam nos receptores betas adrenérgicos, realizando a
ativacado da adenilciclase e promovendo o aumento do AMPc, assim, ocorre a quebra
dos triglicerideos (MARTINS, 2021).

2.2 Adiposidade corporal localizada em mulheres

Costerano, (2002) citado por Mandari e Deitos (2012, p.5) define gordura
localizada como: “o acumulo de tecido adiposo, em quantidade maior que o0 normal em
determinada regiao do corpo”. Esse excesso de adiposidade corporal depende de fatores
como genética, hormonios e o sexo. A distribuicdo do tecido adiposo e classificagdo da-
se em trés tipos, de acordo com a localizagdo anatébmica: O depdsito de gordura

localizada na regidao do abdémen, se categoriza como androide, quando a gordura



predomina nos quadris e coxas, a classificamos como Gindide, e quando ha jungéo da
androide e gindide no mesmo individuo, especificamos como mista. (MENDONCA et al.,
2008).

Dentre oito a dez por cento da gordura localizada corporal atingem mais o sexo
feminino do que o masculino, por questdes de alteragbes hormonais ligadas ao proprio
sexo (PRAVATTO, 2007). Estas modificagbes estdo associadas a hiperatividade de
fibroblastos estimulados pelo estrogénio, horménio sexual mais conhecido em mulheres.
O aumento da sintese de glicosaminoglicanos e de colageno faz com que ocorra uma
diminuigcdo da pressdo osmoética capilar em relacdo a elevagao da pressdao osmotica
intersticial, gerando uma retengdo de liquido e fazendo com que haja reducdo da
drenagem e subsequente uma hiperpolimerizacdo e formagdo de micronédulos e
colageno fibrosclerdtico (BASTOS e NOGUEIRA, 2020). Nas mulheres, a gordura
localizada apresenta uma prevaléncia de tendéncia de maior acumulo na regido do
abddémen, flancos e culote (PRAVATTO, 2007; MARTINS, 2021).

Segundo Samapio e Rivitti (2001), a mulher passa por alteragcbes hormonais em
varias fases de sua vida, fazendo com que haja a duplicagcédo das células gordurosas. A
puberdade marca o inicio da primeira fase de alteracbes hormonais, variando conforme
a cada carga genética individual (SAMAPIO & RIVITTI, 2001). A mulher acaba
desenvolvendo caracteristicas sexuais que induzem a duplicagdo das células, que se
depositam em maior parte do corpo, logo depois, sua segunda fase ocorre na gravidez,
quando ha interferéncia hormonal, por ganho de peso durante a gestagdo (SAMAPIO &
RIVITTI, 2001).

ApOs a gravidez, uma boa parte das mulheres retornam ao peso anterior, porém,
podendo manter a adiposidade corporal localizada em regides especificas como o
abdbémen e flancos, e trazem consigo uma silhueta inestética, mesmo apresentando um
indice de massa corporal normal. Com o avango da idade, se a mulher aumenta seu
peso corporal e tem em determinadas regides do organismo, o0 aumento do volume de
adipdcitos, consequentemente aumentando o acumulo de gordura localizada, torna-se

dificil corregdo através de exercicios fisicos e regimes alimentares (SAMAPIO & RIVITTI,



2001).

Boa parte da populacado dos paises de baixo e médio rendimento, acabam nao
sendo bem-vistos perante a sociedade por conta do seu ganho de peso em alguma fase
de sua vida. Fazendo com que as pessoas, precisamente mulheres, que nao seguem o
“padrao de beleza”, sofram com discriminacgao social, afetando sua autoestima, fazendo
com que muitas delas nao realizem atividades fisicas em publico. Desta forma, havendo
prejuizo para a autoestima, e também a saude, ja que muitas mulheres desistem de
realizar quaisquer atividades fisicas logo quando comegam a apresentar o corpo com
determinadas regiées com gordura localizada (PALMEIRA et al., 2020). Se fazendo entéo,
necessaria a busca de alternativas para melhoria da estética corporal com auxilio da
fisioterapia Dermatofuncional (MARTINS, 2021).

2.3 Conceito e Bases fisiolégicas da Carboxiterapia

O Dioxido de Carbono (CO,) € um gas inodoro, incolor e atéxico, sendo um
produto enddgeno, natural do metabolismo das rea¢des oxidativas celulares, tendo cerca
de 200ml/min deste transportados no sangue venoso até os pulmdes de um adulto em
repouso (SCORZA e BORGES, 2008). O uso medicinal do dioxido de carbono n&o € um
método novo, tendo em 1932, na Estagdo Termal do Spy de Royat, na Franca, a
utilizacdo do CO, em pacientes portadores de arteriopatias periféricas, onde eram

submetidos a banhos secos ou de imersao em agua carbonada (FERREIRA et al., 2012).

A carboxiterapia é a administragao transcutanea de gas carbdnico com finalidade
terapéutica, onde é infundido por via subcutdnea usando um aparelho de terapia
automatica de dioxido de Carbono programavel com profundidade de infuséo entre 10 a
13 mm. O dispositivo regula a taxa de fluxo e a presséo de infuséo, calibrado para medir
a dosagem em CC (Corrente Continua) (LEE, 2016).

O didxido de carbono reage com fatores regulares para perfusao do tecido, sendo

formado dentro da célula como resultado do metabolismo celular e se difunde para fora



da célula, afetando a microcirculacdo ao nivel de arteriolas e vasos pré-capilares,
efetuando o aumento do fluxo tecidual (KOLODZIEJCZAK et al., 2018; SANTOS et al.,
2020). A maioria do CO, reage com a agua contida no plasma formando acido carbénico,
causando uma reag¢ao que ocorre lentamente de 1 a 3 minutos, podendo ser catalisado
pela enzima carbonato anidrase que aumenta a taxa de reagdo em menor tempo,
fazendo com que o acido carbénico perca seu proton (BASTOS e NOGUEIRA, 2020).
Uma vez que o CO, reduz o pH do meio, realizando uma maior liberacdo de oxigénio
para os tecidos, caracterizando o Efeito Bohr, que é o deslocamento da curva de
saturagao da hemoglobina com o oxigénio (KOLODZIEJCZAK et al., 2018; SANTOS et
al., 2020).

Além dos efeitos oriundos da concentracdo do CO, e do O,, existe o efeito
mecanico causado pela entrada do gas e pelo trauma provocado pela agulha, os quais
provocam um processo inflamatério e consequente migracdo e proliferacdo de
fibroblastos na regido de aplicagao, estimulando a sintese e organizacao de fibras de
colageno (MARTINS, 2021). Apods utilizacdo do CO, em injegdes intravasculares, Zwann

et al. (1996), concluiram que este gas nao provoca embolia fatal nem reagdes adversas.

Os reguladores de saude, como a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA) e a Administracdo de Alimentos e Medicamentos (FDA), registraram os
equipamentos para controlar o fluxo de CO, injetado, fazendo com que a carboxiterapia
seja uma técnica segura (PIANEZ et al.,, 2016). Embora a Carboxiterapia seja
considerada uma técnica segura, ha algumas contraindicagdes para sua aplicagao:
infarto agudo do miocardio, angina instavel, insuficiéncia cardiaca, hipertenséo arterial,
tromboflebite aguda, gangrena, infecgdes localizadas, epilepsia, insuficiéncia respiratéria,
insuficiéncia renal, gravidez e disturbios psiquiatricos (SCORZA e BORGES, 2008).



3 DELINEAMENTO METODOLOGICO

3.1 Desenho e periodo de estudo

Trata-se de um estudo de revisao de literatura integrativa, realizada no periodo

setembro a outubro de 2021.

3.2 Identificagao e selegcao dos estudos

O estudo foi organizado seguindo seis passos: a escolha do tema e formulagao
da pergunta condutora; a identificagéo dos critérios de incluséo e excluséo, selecionando
o material a ser avaliado; a realizacdo da pré-selecao dos textos; a analise e avaliagao
minuciosa dos estudos selecionados e por fim, a estruturacéo e criacdo do documento a

ser apresentado.

Aidentificacao dos estudos pré-selecionados e selecionados foram realizadas em
bases de dados virtuais consideradas pelos Centros Internacionais da Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Scientific Eletronic Librany
Online (SCIELO), National Library of Medicine (PUBMED).

Foram empregados conforme a estratégia de buscas (Quadro 1), os seguintes
descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) nas linguas inglesas, e portuguesa:
Carboxiterapia; Gordura localizada/Carboxiterapia; Lipodistrofia; Adiposidade
corporal/Carboxiterapia; Dioxido de carbono. De acordo com o Medical Subject Headings
foram empregados o0s seguintes descritores: Carboxytherapy; Localized
Fat/Carboxytherapy; Body Adiposity; Carbon Dioxide/Carboxytherapy. Foram utilizados

os operadores booleanos AND e OR.

Apos o levantamento bibliografico, realizou-se um estudo exploratério do material
encontrado e, em seguida, efetuou-se uma leitura seletiva para posterior discussao dos
dados de interesse da revisao. Foram incluidos no estudo 03 artigos que atenderam aos
critérios de inclusao: texto completo disponivel, publicado em portugués, espanhol ou
inglés, que apresentassem intervengbes com aplicagdbes da carboxiterapia,
demonstrando que o método tenha realizado um resultado positivo para perca da gordura
localizada. Foram excluidos da revisao, artigos e estudos cientificos que nao atenderam



ao proposito da revisao, que a utilizagado da carboxiterapia ndo teria sido realizada para

area de dermato funcional e estudos que sé disponibilizaram o seu resumo.

Quadro 1 — Estratégias de busca nas bases de dados

BASE DE DADOS ESTRATEGIAS DE BUSCA

(" Localized Fat AND Carboxytherapy™”
OR “"Gordura Localizada AND

Carboxiterapia™)

("'Body Adiposity AND Carboxytherapy™”
OR  “Adiposidade  corporal AND
LILACS via BVS Carboxiterapia™)

(""Carbon Dioxide AND Carboxytherapy ™’
OR "Diéxido de carbono AND

Carboxiterapia™)

(" Localized Fat AND Carboxytherapy™”
OR “"Gordura Localizada  AND

Carboxiterapia™)

MEDLINE via PUBMED ("'Body Adiposity AND Carboxytherapy™”
OR  “Adiposidade  corporal AND

Carboxiterapia™)

(""Carbon Dioxide AND Carboxytherapy”’
OR "Diéxido de carbono AND

Carboxiterapia™)

(" Localized Fat AND Carboxytherapy™”
OR “"Gordura Localizada AND

Carboxiterapia™)

SciELO




("'Body Adiposity AND Carboxytherapy™
OR  “Adiposidade  corporal AND

Carboxiterapia™)

(""Carbon Dioxide AND Carboxytherapy™”
OR "Diéxido de carbono AND

Carboxiterapia™)




4 RESULTADOS

Foram realizadas as buscas nas bases de dados citadas na area de delineamento

metodoldgico. Sendo encontrados de acordo com demonstracdo do fluxograma de

selegao de artigo (Figura 1), o registro de 402 artigos achados, 186 artigos em duplicada,

165 artigos excluidos por tema e resumo nao sendo adequados ao objetivo do estudo,

51 artigos selecionados por tema e resumo, 51 artigos completos selecionados e lidos

na integra, 48 nao foram elegiveis de acordo com o desfecho e intervengao apresentado,

03 artigos selecionados para composigao do trabalho.

Figura 1 - Fluxograma de selecao dos estudos

Registros Registros Registros Reglistros
Identificados na Identificados na identificados na adicionais
base de dados base de dados < base de dados Literatura
SCIELO MEDLINE = PUBMED > Cinza
(N=342) (N=08) (N=51) (N=01)
Artigos
Artigos Artigos Registros excluidos por
rastreados [ duplicados [ | selecionados [~ | titulo: (N=126)
(N=402) (N=186) (N=218) Resumo:
(N=39)
Artigos excluidos:
Artigos de texto -Intervengdes
completo avaliados para inadequadas (N=22)
elegibilidade -Desfechos
(N=51) inadequados
(N=26)

|

Estudos incluidos no
trabalho
(N=03)

Dos artigos incluidos neste trabalho, todos os participantes eram adultos, com

faixa etaria entre 20-51 anos, sendo todas mulheres. Tendo como intervengao a



carboxiterapia.

No estudo de Pianez et al., (2016) sua amostra avaliou 10 mulheres entre a faixa
etaria de 20-35 anos. Seus critérios de inclusdo foram mulheres saudaveis, com ciclo
menstrual regular e presenca de celulites em coxas e nadegas, classificadas em graus
de gravidade Il e lll, conforme a classificagado atual da celulite. Suas aplicagbes foram
constituidas por 8 sessdes com intervalo de 7 dias entre elas. Todo seu estudo foi
referente a intervengao para celulite, porém, contendo em seus resultados, a diminuigao
da regido com tecido adiposo comprovado por imagens panoramicas do ultrassom,
realizadas antes da primeira sessao e apds sete dias da ultima sessdao. Nenhum dos
voluntarios apresentaram qualquer efeito adverso significativo, apenas apresentando

leve desconforto transitério e toleravel durante o tratamento (PIANEZ et al., 2016).

Lee (2016), avaliou mulheres com faixa etaria entre 23 a 37 anos, submetidas a
oito sessodes de carboxiterapia, com tratamento realizado apenas no hemi corpo direito,
sendo feito 2 vezes por semana sem nenhuma restrigao dietética, sem ingerir pilulas ou
realizar outras modalidades de contorno corporal. As medidas corporais foram
registradas no inicio e no fim de cada sessdo e também uma semana apds a oitava
semana do tratamento final (LEE, 2016). Incluindo comparacgdes do lado direito tratado
e do lado esquerdo ndo tratado (LEE, 2016). Houve um resultado significativo
comparando ambos os lados, tendo evidéncias ultrassonografica tipica de diminuigdo da

espessura subepidérmica apds as oito sessdes de carboxiterapia (LEE, 2016).

Brandi et al. (2001), realizou o tratamento em 48 pacientes do sexo feminino, com
faixa etaria de 24-51 anos, com acumulos adiposos localizados nas coxas, joelhos e/ou
abddébmen. Havendo duas sessbes semanais, por 3 semanas consecutivas (BRANDI et
al., 2001). Dentre seus resultados, o exame estrutural em microscopia de luz, se
sobrepunha diferentes areas submetidas ao exame, mostraram fratura do tecido adiposo
com a liberagao de triglicerideos nos espacos intercelulares e adipécitos apresentando

linhas de fratura finas na membrana plasmatica (BRANDI et al., 2001).
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5. DISCUSSAO

Os resultados foram baseados em 3 estudos que corroboram que a carboxiterapia
seja um meétodo seguro e eficaz para tratamento da gordura localizada em seus
pacientes. Realizado em mulheres jovens com faixa etaria em torno de 20 a 51 anos,
com duracao dentre 3 a 8 semanas, mostraram como resultados as comparagdes do
inicio do tratamento e apds a ultima sessao, através de medidas, fotos e evidéncias

ultrassonograficas

O efeito que a carboxiterapia confere no tratamento da gordura localizada é de
grande importancia ja que dentre os mecanismos de mobilizagdo dos acidos graxos, o
aumento do fluxo sanguineo € o mais importante (SCORZA e BORGES, 2008).
Corroborando com esse mecanismo, PIANEZ et al. (2016) também afirma em seu estudo
que a administracdo controlada de CO, no tecido subcutaneo induz hipercapnia e
diminuicdo do pH local, induzindo uma forte resposta vasodilatadora por meio do
relaxamento do musculo liso pré-arteriolar no local aplicado. Em estudo realizado por
Abramo et al., 2009 citado por Pianez et al. (2016), afirma que, apos infusdo de CO,, ha
um aumento médio de temperatura na pele do local tratado, de 3,48° C. Além de biépsias
da pele antes e apos tratamento, que foram avaliadas pela histologia, onde os autores
observaram o didmetro dos vasos aumentarem 3,24 vezes apos tratamento (PIANEZ et
al., 2016).

Brandi et al. (2001), também observou em seu estudo através do Laser Doppler
combinado com pO2 (Presséo parcial de oxigénio), usando Periflux System, um aumento
significativo da Pressao de O,, bem como reducdo importante da circunferéncia nas
areas tratadas. E ainda, através de biopsia, foi possivel verificar histopatologicamente a
lise dos adipdcitos e consequente redugdo em numero destas células (BRANDI et al,
2001). Pianez et al (2016), também relatou em seu estudo, que mesmo havendo
intervencao para celulite de grau lll, a carboxiterapia influenciou na melhora das linhas
fibrosas e na diminuigdo do tecido adiposo nas regides tratadas, comprovadas através
do diagndstico das imagens panoramicas do ultrassom realizadas apos sete dias da

ultima sessao de tratamento.

No estudo de Lee (2016), as medidas corporais registradas, foram comparadas



com o lado direito tratado e o lado esquerdo ndo tratado. Trazendo um resultado
significativo, mostrados por evidéncias ultrassonograficas, a diminuigdo da espessura
subepidérmica apds oito sessdes de carboxiterapia. Em seus estudos, Lee (2016) ainda
realizou um Feedback qualitativo dos pacientes apds o tratamento. Que teve como
unicas complicagdes abordadas, dor no local da aplicagao que ndo duraram mais que 30
minutos, alguns hematomas de entrada de agulha sumindo apds 7 até 10 dias, sem
nenhum outro tipo de efeito colateral (LEE, 2016). Pianez et al. (2016) também relatou
em seu estudo um voluntario que apresentou dois pequenos hematomas que se

resolveram espontaneamente, sem precisar de algum tipo de intervengéo para trata-lo.

Scorza e Borges (2008) também afirmam que os efeitos secundarios da
carboxiterapia como a dor no momento da aplicagdo, presenca de hematomas ou
equimoses no local da penetracdo da agulha e sensacdo de crepitagdo devido ao
enfisema local formado com a infusdo do gas, desaparece em até 30 minutos apds a
aplicagao, nao apresentando nenhum risco ao paciente submetido a este tratamento.
Como verificado em estudo realizado por Corréa et al. (2008), o estimulo doloroso
diminui com a evolugao do tratamento, observando uma redu¢ao média de 33,78% na
escala analoga visual da dor aplicada aos pacientes envolvidos no estudo apés 10

sessdes de carboxiterapia.

Diante disso, os resultados dos artigos com intervengcdo da carboxiterapia
utilizando mulheres no tratamento para adiposidade corporal localizada, demonstraram
que os pacientes tratados exibiram resultados satisfatérios. Sendo conferido o tempo e

guantidade de sessodes realizadas importante para a eficacia do tratamento.



6 CONSIDERAGOES FINAIS

Os resultados encontrados nesse estudo mostram a eficacia da carboxiterapia no
tratamento da adiposidade corporal localizada em mulheres. Existem bastantes estudos
que comprovam a eficacia do procedimento, porém, encontra-se uma demanda de
artigos que realiza o tratamento da carboxiterapia em conjunto com outros
procedimentos. Tornando necessario a realizagao de novos estudos que correlacionem
mulheres e apenas a aplicagao da carboxiterapia. Contudo, a carboxiterapia mostrou ser
um tratamento benéfico e seguro para gordura localizada, sendo comprovado a perca de

medidas nos artigos encontrados.
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