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RESUMO

Introdugédo: A gordura localizada também conhecida como lipodistrofia localizada, é
causada pela lipogénese que é um desequilibrio nos lipideos, que afeta
principalmente regides como quadris, abdédmen e coxas. Sendo assim vem sendo
abordado o uso da Carboxiterapia no tratamento da lipodistrofia que visa estimular o
metabolismo local e ativar lipdlise e promover efeitos de diminuigdo da gordura
localizada. Objetivo: Avaliar os efeitos da carboxiterapia na gordura localizada em
regiao abdominal. Metodologia: Tratou-se de uma pesquisa de campo experimental
intervencionista com abordagem quali-quantitativa. Onde foram realizados 10
atendimentos em 05 mulheres com aplicacdo da carboxiterapia, onde teve
demarcagcdo com lapis demografico em regido de abddémen, dividindo em
quadrantes de aproximadamente 10cm?, sendo o volume de aproximadamente 80mi
por area para nao ultrapassar a quantidade maxima de 2L de CO2 na sessado. O
fluxo para a entrada de CO2 foi de 150, foram intercalados os 10 atendimentos
realizados 3x na semana. Por fim, apdés 48 horas do ultimo atendimento as
participantes foram submetidas novamente a avaliagao corporal. Também foi obtido
avaliacdo pré e pos procedimento para validagdo dos resultados. Resultados:
Foram obtidos com a carboxiterapia resultados positivos na diminuicdo do volume do
tecido adiposo, melhora do contorno corporal e encontrado dados relevantes na
intervencdo nos quais podem vir a agregar nos estudos em referéncia a
carboxiterapia. Conclusao: Conclui-se que a carboxiterapia possui efeitos positivos
na carboxiterapia isolada, apresentando reducdo de medidas satisfatorias.

Palavras-chave: Gas carbbnico; Uso terapéutico; Gordura Localizada; Tecido
Adiposo.



ABSTRACT

Introduction: Localized fat, also known as localized lipodystrophy, is caused by
lipogenesis, an imbalance in lipids that primarily affects areas such as the hips,
abdomen, and thighs. Therefore, the use of Carboxytherapy in the treatment of
lipodystrophy has been addressed, aiming to stimulate local metabolism, activate
lipolysis, and promote the reduction of localized fat. Objective: To evaluate the
effects of carboxytherapy on localized fat in the abdominal region. Methodology:
This was an experimental intervention field study with a qualitative-quantitative
approach. Ten sessions were conducted on five women using carboxytherapy. The
abdomen was marked with demographic pencil lines, divided into approximately 10
cm2 quadrants, with an approximate volume of 80 ml per area to avoid exceeding the
maximum amount of 2L of CO2 per session. The CO2 entry flow was set at 150, and
the 10 sessions were alternated three times a week. Finally, 48 hours after the last
session, participants underwent another body assessment. Pre- and post-procedure
evaluations were also obtained to validate the results. Results: Positive results were
obtained with carboxytherapy in reducing the volume of adipose tissue, improving
body contour and relevant data were found in the intervention that could be added to
studies in reference to carboxytherapy. Conclusion: It is concluded that
carboxytherapy has positive effects on carboxytherapy alone, presenting satisfactory
reduction measures.

Keywords: Carbon Dioxide; Therapeutic Use; Localized Fat; Adipose Tissue.



1. INTRODUGCAO

A gordura localizada também possui outras nomenclaturas, sendo uma delas
a adiposidade, que tem como caracteristicas o acumulo de lipideos nos adipdcitos.
Nos quais os adipdcitos sao células especializadas em armazenar gordura (Bastos
et al, 2020).

Segundo Guirro; Guirro (2015) a adiposidade abdominal tem como causa
multifatores, com alta relevancia em mulheres nas quais sao adultas e\ou jovens,
que apesar de ndo possuirem nenhuma patologia associada, tende a ter grande
insatisfacdo e agdo negativa dentre a qualidade de vida das mesmas. A
fisiopatologia da adiposidade abdominal foi descrita como um disturbio no qual é
esteticamente desagradavel para a maioria das mulheres apds sua adolescéncia.
Afetando com mais predisposi¢cao em areas de coxas e nadegas.

A Carboxiterapia € uma técnica que tem o envolvimento da aplicacédo de
diéxido de carbono (Co2) sob a pele no tecido cutaneo e subcutaneo para tratar uma
variedade de condigdes. Onde o procedimento é feito com o auxilio de uma agulha
de insulina. o gas no qual sera liberado fica contido em um cilindro no qual o mesmo
€ conectado a um equipamento que ira controlar parametros como: a velocidade do
fluxo e o volume do gas que ira ser infundido. E considerado, na pratica, a infusdo
de 2000 ml como o valor maximo e que sera seguro na aplicagdo (Borgez, Scorza,
2016).

A carboxiterapia tem sido amplamente estudada como uma abordagem
terapéutica no tratamento da gordura localizada abdominal. Essa técnica consiste na
administracado de didéxido de carbono (CO2) medicinal por via subcutanea, com o
objetivo de estimular o metabolismo local e promover a redugdo da gordura nessa
regido especifica (Machado, 2015).

Vale ressaltar que a carboxiterapia apresenta efeitos benéficos que dentre
eles sdo: melhorar a elasticidade, diminuicdo da adiposidade local, melhora da
circulagao local pelo fator de que a carboxiterapia possui poder vasodilatador.
Também atuando aumentando a temperatura local, onde esse fator se € nomeado
de efeito Bohr, onde vai atuar estimulando a micro circulagdo e drenagem linfatica
do local (Pacheco, 2015).

A gordura localizada € um acumulo de tecido adiposo em certas partes do

corpo no qual interfere diretamente na autoestima da populacédo, procurando-se a



carboxiterapia para tratar as mesmas, principalmente em regido abdominal. Desta
forma diante do exposto surgiu-se a seguinte problematica: quais sao os efeitos da
carboxiterapia na gordura localizada em regido de abdémen?

Este estudo surgiu-se pela necessidade da pesquisadora aprofundar sobre o
tema, ja que esta presenciou varios relatos de pessoas que possuem incobmodos de
gordura localizada na regido abdominal. Portanto, como a fisioterapia
dermatofunicional apresenta carboxiterapia como método de tratamento para
gordura localizada, surgiu-se o interesse em analisar e observar os efeitos deste
recurso na diminuigdo da gordura localizada.

Portanto, o objetivo geral desse estudo foi avaliar os efeitos da carboxiterapia
na gordura localizada na regidao abdominal e os objetivos especificos foram: tragar o
perfil sociodemografico e fatores relacionados a gordura localizada nas
participantes; mensurar a prega cutanea pré e pos-tratamento; observar a

modelagem corporal pré e pos-tratamento.



4. METODOLOGIA

A pesquisa de campo quali-quantitativa de carater experimental € um tipo de
pesquisa que combina elementos da abordagem qualitativa e quantitativa, realizada
em um ambiente de campo ou natural, e que envolve a manipulacao deliberada de
variaveis independentes para avaliar seu impacto em variaveis dependentes. Nesse
tipo de pesquisa, os dados sédo coletados tanto por meio de métodos qualitativos,
como observagdes, entrevistas e analise de conteudo, quanto por métodos
quantitativos, como questionarios estruturados, medi¢cdes e analise estatistica. A
combinagao dessas abordagens permite obter uma compreensédo mais abrangente e
aprofundada do fendbmeno estudado (Tashakkori, 2003).

A pesquisa em questéo foi realizada em uma instituigdo de ensino superior,
na cidade de Juazeiro do Norte. Onde o periodo da mesma ocorreu de outubro para
novembro de 2023.

A populagdo destinou-se mulheres com gordura localizada em regido
abdominal. No qual foram tratadas 10 mulheres que atenderam os critérios de
inclusdo. No qual a amostragem foi do tipo ndo probabilistico, por conveniéncia.

Os critérios de inclusao foram mulheres maiores de 18 anos, nas quais nao
apresentavam disfun¢des hormonais, hipertensao arterial, diabetes; n&o praticavam
atividade fisica; possuiam disponibilidade no horario proposto para intervencao; e
aceitaram participar de forma livre e esclarecida. Foram também avaliados critérios
para exclusdo de participantes, sendo eles: obesidade, diabetes ou disfungdes
hormonais relacionadas a tiredide, menores de 18 anos, aicmofobia (fobia de
agulha) de alto nivel, ndo comparecimento das voluntarias em todo processo de
forma sequenciada e apresentar mais de duas faltas consecutivas na coleta.

Inicialmente foi feito uma sele¢do de um grupo de 10 mulheres, no qual foi
divulgado por cartazes na instituicdo informando sobre a pesquisa, onde as
interessadas marcaram a pré-avaliagao, dessa forma a seleg¢ao foi realizado por
conveniéncia. Desta maneira as mulheres, que se enquadravam no perfil dos
critérios de inclusao, foram pré-avaliadas, baseados na queixa da gordura localizada
e constatacdo da mesma e apds a selecdo, selecionou-se 10 participantes para
intervencdo. Apos a selecdo das 10 participantes foi feito a leitura do termo de
consentimento livre e esclarecido (Anexo |) e assinaram um termo pés esclarecido

(Anexo Il). Feita a selecdo das participantes da pesquisa, as mesmas foram
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submetidas a avaliagao corporal (apéndice A) dividida em etapas na qual a primeira
etapa foi a identificacdo do perfil sociodemografico, habitos alimentares, habitos
sociais, fluxo intestinal e urinario, uso de medicamentos. A segunda etapa foi
seguida do exame fisico contendo inspec¢ao e palpacgao da regido abdominal, peso e
altura, perimetria da regido, dobras cutaneas (dobra abdominal — prega vertical a
linha mediana, dobra supra iliaca, dobra obliqua em nivel de cintura, dobra supra
abdominal (prega horizontal a linha mediana) e dobra infrabdominal (prega
horizontal a linha mediana)) e a fotodocumentacao (vista anterior, posterior, lateral
direita e lateral esquerda). A perimetria consistiu na mensuragdo em centimetros da
circunferéncia, utilizando a fita métrica. E a adipdmetria no qual se referiu a
mensuragao da prega cutanea, onde foi utilizado o adipdmetro na qual adotou
pregas de acordo com o volume abdominal nas areas supracitadas. O IMC, onde se
baseou em um calculo simples, que identificou se o paciente estava dentre seu peso
ideal, acima ou abaixo.

Tendo por fim, foi feito a intervencdo com a aplicacdo da carboxiterapia em
gordura localizada de regido abdominal com a utilizagdo do aparelho Pluria da
marca HTM associado a agulha de insulina, onde o aparelho foi drenado antes da
aplicagao do protocolo, o pesquisador apresentou-se paramentado e sempre atento
a sintomatologia do paciente, sempre reprisando as orienta¢des. Foram realizadas
10 aplicagbes na regido que foi estudada. O local da aplicagao teve primeiramente
demarcagao através de um lapis demografico e dividido a regido do abdémen em
quadrantes de aproximadamente 10cm?, sendo o volume de aproximadamente 80ml
por area, ndo ultrapassando a quantidade maxima total de 2 litros de CO2 na
sessao, com relagdo ao fluxo para a entrada do CO2 foi de 150, onde se teve
intercalado os 10 atendimentos realizados 2x na semana, tendo sido repassado
todas as orientagbes de cuidados e sintomatologia ao fim da cada atendimento.
Depois de decorridas 48 horas desde o ultimo atendimento, as participantes foram
novamente submetidas a avaliacdo corporal.

O projeto passou pela andlise do Comité de Etica em Pesquisa do Centro
Universitario Dr. Ledo Sampaio (UNILEAO) para avaliagdo, sendo aprovado
mediante o Parecer de numero 6.486.779 (Anexo V). Todos os participantes foram
devidamente informados sobre os procedimentos adotados no decorrer da pesquisa.
Posteriormente a aprovacédo e aceitagcdo da metodologia empregada, os

participantes procederam a assinatura do Termo de Consentimento Livre e
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Esclarecido (TCLE), em conformidade com a Resolu¢gdo 466/12 do Conselho
Nacional de Saude.

O risco foi moderado, podendo haver hematoma apds a aplicagao, dor e
inchago local ocasionado pela introdugédo da agulha e sensagdao de ardéncia.
para minimizagao o equipamento estava sendo sempre drenado para nao ter tido
risco de entrar oxigénio. Em cada atendimento, foi realizada uma assepsia utilizando

alcool 70% e agulha descartavel para minimizar o risco de contaminagao no local da
aplicacdo. A pesquisadora estava atenta as orientagdes, foram recomendadas que

evitassem exposigcao ao sol para evitar manchas na regido. Nao foram apresentados
desconfortos psicoldgicos nas pacientes, mas, tinha-se em prontidao disponibilidade
para encaminhamento para unidade basica de saude, para ter acompanhamento em
local mais proximo de sua residéncia; as pacientes n&o vieram a obter maiores
sintomas, mas também teve a disposigdo um encaminhamento para um clinico geral
em pronto atendimento. Todo custeio que por ventura aparecesse seria custeado
pela propria pesquisadora.

As participantes, tiveram como beneficio acesso a avaliagdo previamente
feita, sempre pré e pds tratamento onde acompanhou seus resultados; foi obtida
uma melhora na diminuicdo do volume abdominal, melhora da modelagem
abdominal, autoestima e os pacientes ficaram satisfeitos com o recurso empregado.
Com relagéo a parte académica como beneficio, esse estudo contribuiu para novas
abordagens no tratamento da gordura localizada, servindo como fonte de estudo e
citagdes para outros trabalhos académicos.

As integrantes do estudo foram devidamente informadas de que os dados
coletados durante o estudo seriam mantidos estritamente confidenciais. Os
pesquisadores envolvidos no estudo foram os uUnicos com acesso aos dados, e
foram tomadas medidas rigorosas para garantir a privacidade e anonimato dos
participantes. Os resultados do estudo poderiam ser publicados em periddicos
cientificos e/ou apresentados em eventos académicos, porém, todas as informacoes
pessoais que possam identificar os participantes seriam mantidas em sigilo absoluto.
A publicacdo dos resultados respeitaria os mais altos padrbes éticos e de protecao
de dados.

A analise de dados foi feita com uma abordagem descritiva, quando foram

avaliados os aspectos qualitativos; em relacdo aos aspectos quantitativos como
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perimetria abdominal e adipdmetria, foi realizada com os dados obtidos, uma tabela
pelo programa Microsoft Excel, na qual foi analisado e tabulado os dados, fazendo
comparagao pré e pos procedimento e assim gerado tabelas e graficos para melhor

organizacgéao dos resultados.
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5. RESULTADOS E DISCURSSAO

Os resultados da pesquisa foram obtidos através de uma analise descritiva e
analitica a partir dos dados colhidos antes e depois da aplicacdo da carboxiterapia
na gordura localizada, de mulheres nas quais passaram nos critérios de inclusao.
Inicialmente foram selecionadas 10 mulheres para pesquisa, onde no decorrer dos
atendimentos foi tido 5 exclusbes participantes sendo 1 por problemas de saude, 2
por alteragcao em disponibilidade dos horarios e 2 por ndo comparecimento em dias
propostos e sequenciados.

Portanto, a amostra final foi composta por um total de cinco mulheres, de
grupo unico nao praticante de atividade fisica. Identificou-se a média de idade 22,6
anos, peso médio 65,6kg, altura média 1,60cm conforme organizada na tabela 1.

As intervengdes das cinco mulheres ocorreram sem nenhuma intercorréncia,
cumprindo a sequéncia das datas e horarios determinados para os 10 atendimentos
propostos e o comparecimento na reavaliagao apos as 48 horas para a reavaliacao.
Portanto, pode-se observar na perimetria pré-intervencdo uma média de
circunferéncia de 78,4cm em regido supra abdominal, 83 cm em cintura e 88,6 cm
em regido infra abdominal, ap6s o processo intervencionista apontou-se a média de
75,6 cm em regidao supra abdominal, 78,1 cm em cintura e 85,7 cm em regido infra

abdominal (Grafico 01).

Tabela 1: Classificacédo do perfil da amostra

|___idade | __peso | _ altua |

Participante 01 23 61,8kg 1,57
Participante 02 19 60,6kg 1,65
Participante 03 23 61,0kg 1,54
Participante 04 22 71,0kg 1,66
Participante 05 26 73,6kg 1,58
Média do grupo 22,6 65,6kg 1,60cm

Fonte: Dados da pesquisa, 2023

A adiposidade, popularmente conhecida como gordura localizada, representa
uma das principais fontes de insatisfagcao corporal entre as mulheres. Essa condicao
€ caracterizada pelo acumulo de lipideos nas células adiposas, também conhecidas
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como adipdcitos, que sao células especializadas no armazenamento de gorduras
(Bastos et al,2020).

Concordando com este estudo, Kill et al. (2020), relata que a aplicacéo da
carboxiterapia em intervencdes estéticas revela eficacia no tratamento corporal.
Pereira, Cavalcante e Oliveira (2017), delinearam a eficacia da carboxiterapia no
combate a gordura localizada, evidenciando redugées mensuraveis nas areas
circunferéncias do abdbmen, coxa e/ou joelho. Além disso, apresentaram
descobertas histolégicas relacionadas aos efeitos da infiltragdo de gas CO2 no
tecido adiposo subcutaneo, ressaltando seus potenciais efeitos lipoliticos

Pianez et al. (2016) também observou em sua pesquisa que, mesmo ao tratar
celulite de grau lll, a carboxiterapia teve impacto positivo na melhoria das linhas
fibrosas e na reducao do tecido adiposo nas areas submetidas ao tratamento. Esses
resultados foram comprovados por meio da analise de imagens panoramicas de

ultrassom realizadas sete dias apds a ultima sesséo de tratamento.

Grafico 01: Perimetria pré e pés procedimento dos participantes.

PERIMETRIA GRUPO

i—ll"li_--_| a grupio - RE Limedia Erupio -

o

Fonte: Dados da pesquisa, 2023
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No grafico 02, observa-se que foi obtida uma diminuicdo do volume de
adipocitario da regido estudada através da avaliagdo das dobras cutaneas
mensuradas em cm. De acordo com o grafico abaixo se |1&€ os dados da pré e pés
intervencao de acordo com a numeragéo do grafico expressado pelo numero 1, onde
avaliou-se a prega cutanea supra abdominal, pré 3,32cm e pos 3,04cm; numero 02,
prega cutanea nivel de cintura pré 3,06cm e pés 2,34cm; numero 3, prega cutanea
infra abdominal, pré 3,06cm e pés 2,48cm; numero 4, prega cutanea abdominal, pré
3,92cm e pos 3,38cm e por fim, numero 5, prega cutanea supra iliaca, pré 3,82cm e
pos 2,86cm. Portanto, identificou-se uma diferenca entre as mensuracdes pré e pos
intervencao de: prega cutanea supra abdominal de 0,28cm; prega cutanea nivel de
cintura de 0,72cm; prega cutanea infraabdominal de 0,58cm; prega cuténea
abdominal de 0,57cm e prega cutanea infraabdominal de 0,96 cm, destacando a
perda maior da prega cutanea infra abdominal do grupo estudado.

Grafico 02: Adipometria pré e pos procedimento.

ADIPOMETRIA GRUPO

Fonte: Dados da pesquisa, 2023.

Na fotodocumentagdo abaixo (figura 01), observa-se notoriamente a
diminuicdo do volume abdominal e a melhora da modelagem corporal. Na vista
anterior e lateral esquerda observa-se a diminuicdo do volume adipocitario infra-
abdominal e em nivel de cintura na vista anterior aponta-se a melhora do contorno

da cintura e a diminuigdo do volume dos flancos na regido lateral do abdémen.
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Figura 01: fotodocumentagéao participante 02.

E possivel observar uma melhoria na modelagem corporal das pacientes, com
destaque para a regiao infraabdominal, onde os resultados foram mais expressivos,
conforme as avaliagdes antes e ap0Os a intervencdo. Vale ressaltar que as pacientes
pertenciam a um grupo de jovens sedentarias e que a combinagdo com atividade
fisica poderia potencializar ainda mais os resultados.

Segundo Franga (2016) submeteu 16 voluntarios a sessdes de carboxiterapia
na parede anterior do abdémen ao longo de trés semanas consecutivas, com
intervalos de dois a trés dias entre cada sessdo. Durante uma semana, foi infiltrado
um volume de 250 ml de didxido de carbono por 100cm? de area tratada. Amostras

de tecido foram coletadas antes e depois do tratamento, sendo posteriormente



17

avaliadas por citometria de fluxo. Os resultados demonstraram uma diminuigdo
significativa na morfologia e no numero de adipdcitos na superficie tratada.

E crucial destacar que a abordagem mais eficaz reside na prevencéo,
consistindo na constante gestdo, na medida do possivel, dos fatores que contribuem
para a lipodistrofia. A educacdo preventiva € de suma importancia, pois essas
praticas exercem impacto nos resultados do tratamento em andamento. Devem-se
promover ativamente tais medidas preventivas, orientando os jovens a adotarem um
estilo de vida saudavel, o que, por sua vez, resultara na aderéncia a padrbes

higiénico-alimentares (Castoldini, et al, 2017).
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6. CONCLUSAO

Portanto essa pesquisa buscou entender sobre os efeitos da carboxiterapia
na gordura localizada em regidao de abdémen, em mulheres sedentarias nas quais
foram avaliadas antes e apds aplicacdo da intervencgao, onde se foi notado melhora
do contorno corporal.

No presente estudo foram encontrados resultados positivos e concluiu-se que
a carboxiterapia tem efeitos satisfatérios na diminuicdo da circunferéncia abdominal
e em pregas cutaneas, onde se destaca melhor evidéncia na dobra cutanea e
circunferéncia da regi&o infra abdominal.

Nota-se que ha uma escassez significativa de pesquisas que evidenciem os
resultados da carboxiterapia isoladamente no tratamento da gordura localizada, sem
a associagado a outros recursos, nesse estudo se teve como fragilidade um grupo
pequeno, que apresentou desisténcias e exclusdo de outras participantes, mas
como perspectiva uma possibilidade de tratamento para as pessoas que possam ter
queixa de gordura localizada e que esse estudo possa contribuir como bases para

novas possibilidades de estudos cientificos.



19

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

BASTOS, Gabriela Ribeiro; NOGUEIRA, Ana Paula Silva. Os Beneficios da
Carboxiterapia no tratamento da Adiposidade Abdominal: Uma Revisao Integrativa.
Julho/2020.

BORGES, Fabio dos Santos; SCORZA, Flavia Acedo. Terapéutica em Estética:
Conceitos e Técnicas. Sao Paulo, Phorte, 2016.

BRANDI, C. et al. Carbon Dioxide Therapy in the Treatment of Localized Adiposities:
Clinical Study and Histopathological Correlations. Aesthetic. Plast. Surg., v. 25, n. 3,
p. 170-174, mai. /jun. 2001.

CASTOLDINI, A. P., et al. Tratamento de lipodistrofia localizada abdominal: Estudo
de caso. In: Desafios da Atengcdo Multidisciplinar na Qualidade de Vida: Resumos
CCBS/Univates. Lajeado: E. da Univates, 2017.

FERREIRA, L. M; COLPO, M. L. LINHARES, SILVEIRA, M; estudo randomizado.
Franca P. Carboxiterapia: Entenda seu mecanismo, indicagbes e complicagdes.
Estética com Ciéncia. 2016; 2(7): 32-34.

GUIRRO, E. C. O; GUIRRO, R. Fisioterapia Dermato-funcional: Fundamentos

Recursos e Patologias. 32 edicdo, Sao Paulo: Manole, 2015.

Kill, D. L. et al. (2020). A carboxiterapia no tratamento do fibroedemageloide. TCC
Biomedicina. Disponivel em:

https://www.repositoriodigital.univag.com.br/index.php/biomedicina/article/view/486



20

MACHADO, G. C. et al. Andlise dos efeitos do ultrassom terapéutico e da
eletrolipoforese nas alteragdes decorrentes do fibroedemageldide. Fisioter Mov.,
v.24, 2015.

PACHECO, T. F. Efeitos da carboxiterapia sobre o fibro-edema geldide na regiao

posterior da coxa. Criciuma. 2015.

PIANEZ, L, et al. Effectiveness of Carboxytherapy In the Treatment of Cellulite in
Healthy Women: A Pilot Study. Clinical, Cosmetic and Investigational Dermatology.
Dove Medical Press Ltd, v. 9, p. 183 — 190, 2016.

PEREIRA, J. X; CAVALCANTE, Y; OLIVEIRA, R. W. The role of inflammation in
adipocytolytic nonsurgical esthetic procedures for body contouring. Clin Cosmet
Investigational Dermatol. 2017; 10: 57-6.

TASHAKKORI, A., & TEDDLIE, C. (2003). Handbook of mixed methods in social and

behavioral research. Sage Publications.



21

ANEXO | - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Prezado Sr.(a).

A responsavel pela pesquisa Rejane Cristina Fiorelli de Mendonca, CPF:
282.130.788-88 e RG: 25.955.186-7e INSTITUICAO: Centro Universitario Doutor Leao
Sampaio esta realizando a pesquisa intitulada “EFEITOS DA CARBOXITERAPIA NO
TRATAMENTO DA GORDURA LOCALIZADA EM REGIAOABDOMINAL” que tem
como objetivos Avaliar os efeitos da carboxiterapia na gordura localizada na regido
abdominal. Para isso, esta desenvolvendo um estudo que consta das seguintes
etapas: a avaliagdo corporal (apéndice A) dividida em etapas na qual a primeira
etapa sera a identificagcdo do perfil sociodemografico, habitos alimentares, habitos
sociais, fluxo intestinal e urinario, uso de medicamentos. A segunda etapa sera
seguida do exame fisico contendo inspec¢ao e palpacgéo da regido abdominal, peso e
altura, sera realizada a perimetria da regido, dobras cutaneas (dobra abdominal,
dobra supra iliaca, dobra subescapular) e a fotodocumentagdo.Tendo por fim, a
intervencdo com a aplicagdo da carboxiterapia em gordura localizada de regido
abdominal com a utilizag&o do aparelho Pluria da marca HTM associado a agulha de
insulina. Por essa razdo, o (a) convidamos a participar da pesquisa. Sua
participacao consistira em fazer avaliagao pré e pos procedimento, intervencao com
a carboxiterapia para beneficios citados abaixo, onde iremos utilizar o aparelho
Pluria e agulha de insulina, tomando todos os cuidados necessarios; Os
procedimentos utilizados, ou seja, a infusdo de CO2 em regido de abdémen podera
trazer algum desconforto, como por exemplo: hematoma em aplicagdo, dor e
inchago do local ocasionado pela introdugdo da agulha, sensagdo de ardéncia.
O tipo de procedimento apresenta um risco moderado. Mas que sera reduzido
mediante que o equipamento estara sempre drenado para ndo ocorrer o risco de
entrar oxigénio, em cada atendimento, sera realizada uma assepsia utilizando alcool

70% e agulha descartavel. A pesquisadora estara atenta as orientagdes, seréo

recomendadas que evite exposicao ao sol para evitar manchas na regido, caso a
paciente venha a apresentar alguma sintomatologia citada. Em casos de desconforto
psicoldgico a paciente sera encaminhada para unidade basica de saude, para ter
acompanhamento em local mais préximo de sua residéncia; caso a paciente venha a
ter maiores sintomas ou outros nao citados, a paciente sera encaminhada para um
clinico geral em pronto atendimento. O custeio de qualquer natureza sera custeado
pela propria pesquisadora. Em casos que os procedimentos utilizados no presente
estudo tragam algum desconforto, ou seja, observadas alteragbes que precisem de
assisténcia imediata ou de forma tardia, eu Rejane Cristina Fiorelli de Mendoncga,
serei o responsavel pelo encaminhamento a Unidade de Pronto Atendimento (UPA)
Os beneficios esperados para o seguinte estudo sdo no sentido que para o
participante, ele tera acesso a avaliacao previamente feita, sempre pré e pos
tratamento para acompanhamento de resultados; espera-se que tenha uma melhora
na diminuigdo do volume abdominal, melhora da modelagem abdominal, autoestima
e espera-se que esses pacientes fiquem satisfeitos com o recurso empregado. Com
relagdo a parte académica espera-se como beneficio, que esse estudo possa
contribuir para novas abordagens no tratamento da gordura localizada, que possa
servir como fonte de estudo e citacdes para outros trabalhos académicos

Toda informacédo que o (a) Sr.(a) nos fornecer sera utilizada somente para esta
pesquisa. As avaliagbes, dados pessoais e fichas, serao confidenciais e seu nome
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Nao aparecera em questionarios e ficha de avaliagao, inclusive na apresentacido dos
resultados.

Sua participacdo em qualquer pesquisa € totalmente voluntaria. Em caso de
concordancia em participar, ndo sera oferecida qualquer compensacao financeira, e
nenhum prejuizo sera incorrido se optar por nao participar ou desistir apds o inicio
da avaliagdo. Se surgir alguma duvida acerca dos objetivos da pesquisa ou dos
métodos utilizados, € possivel entrar em contato com Rejane Cristina Fiorelli de
Mendonca, por meio do telefone (88) 21011147, nos horarios das 08h as 12h. Para
esclarecimentos sobre direitos e aspectos éticos relacionados a pesquisa,
recomenda-se consultar o Comité de Etica em Pesquisa (CEP) do Centro
Universitario Dr. Ledo Sampaio, localizado na Av. Maria Leticia Leite Pereira s/n,
bairro Lagoa Seca, numero (88) 2101-1033, ramal Lagoa Seca, em Juazeiro do
Norte-CE. Em caso de concordancia com a participagdo na pesquisa, € necessario
preencher e assinar o Termo de Consentimento Pds-Esclarecido, recebendo uma
copia do mesmo.

Local e data

Assinatura do Pesquisador
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ANEXO Il - TERMO DE CONSENTIMENTO POS-ESCLARECIDO

Pelo presente instrumento que atende as exigéncias legais, eu

portador (a) do Cadastro  de Pessoa Fisica (CPF) numero

, Declaro que, apds uma leitura cuidadosa do Termo

de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), tive a oportunidade de formular
perguntas e esclarecer duvidas, as quais foram devidamente respondidas pelos
pesquisadores. Estou ciente dos servicos e procedimentos aos quais serei
submetido, e ndo restam duvidas quanto ao conteudo lido e explicado. Assim, firmo
meu CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO para participar da pesquisa de
forma voluntaria. “EFEITOS DA CARBOXITERAPIA NO TRATAMENTO DA
GORDURA LOCALIZADA EM REGIAOABDOMINAL”, assinando o presente

documento em duas vias de igual teor e valor.

Assinatura do participante ou Representante legal

Impressé&o dactiloscopica

Assinatura do Pesquisador
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ANEXO lll- DECLARAGAO DA CARTA ANUENCIA DA INSTITUIGAO
CO-PARTICIPANTE (MODELO)

EU ;RG: ,

CPF: , funcao na instituicao: , declaro
ter lido o projeto intitulado “EFEITOS DA CARBOXITERAPIA NO TRATAMENTO DA
GORDURA LOCALIZADA EM REGIAOABDOMINAL” de responsabilidade do
pesquisador(a): Rejane Cristina Fiorelli de Mendonga, CPF: 282.130.788-88 e RG:

25.955.186-7SP/SSP e que uma vez apresentado a esta instituicdo o parecer de aprovagao

do CEP do Centro Universitario Dr. Ledao Sampaio, autorizaremos a realizagao deste projeto
nesta Universidade Doutor Ledo Sampaio, CNPJ DA INSTITUICAO:02.391.959/0003-92,
tendo em vista conhecer e fazer cumprir as Resolucdes Eticas Brasileiras, em especial a
(Resolugao CNS 466/12 ou Resolucdo CNS 510/16). Declaramos ainda que esta
instituicdo esta ciente de suas corresponsabilidades como instituicdo coparticipante do
presente projeto de pesquisa, e de seu compromisso no resguardo da seguranca e bem-
estar dos sujeitos de pesquisa nela recrutados, dispondo de infraestrutura necessaria para a

garantia de tal seguranca e bem-estar.

Local e data

Assinatura e carimbo do (a) responsavel institucional
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ANEXO IV- PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

CENTRO UNIVEHSITAHIOHDFL @ Plabaoforma
LEAO SAMPAIO - UNILEAO T C

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: ESTUDO COMPARATIVO ENTRE CARBOXITERAPIA ISOLADA E
CARBOXITERAPIA ASSOCIADA A ATIVIDADE FISICA NO TRATAMENTO DA

Pesquisador: REJANE MENDONGCA

Area Temitica:

Versao: 2

CAAE: 73841423.9.0000.5048

Instituicao Proponente: INSTITUTO LEAO SAMPAIO DE ENSINO UNIVERSITARIO LTDA

Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER
Ndmero do Parecer: 6.486.779

Apresentagao do Projeto:

A pesquisa lraz o uso da Carboxiterapia no tratamento da lipodistrofia para estimular o metabolismo local e
ativar lipblise, promovendo efeitos de diminuigdo da gordura localizada de forma isolada, assim como sua
combinagdo com o exercicio fisico para potencializar mais os resultados estéticos e funcionais na regiao
abdominal.

Obijetivo da Pesquisa:

A pesquisa se propoe a analisar a carboxiterapia isolada e a carboxiterapia associada a atividade fisica no
tratamento da gordura localizada em regiac abdominal.

Avaliacao dos Riscos e Beneficios:

A pesquisadora lista os riscos da pesquisa médios sendo:

1. Dor no local da aplicagao, onde esse risco podera ser minimizado realizando uma compress&o em pinga
com os dedos do pesquisador no local da aplicacao, e dessa forma havera um estimulo maior da percepgao
do tato no local, mascarando as vias da dor.

2. No caso de lesao de pele local pela aplicacdo da técnica de carboxiterapia. Esse risco podera ser
minimizado, com um assepsia com alcool 70% a base de clorexidina no local da aplicagao e agulha
descartavel em cada atendimento. Em caso reagbes alérgicas, esse risco sera minimizado aplicando
primeiramente o gas em uma &area na regido abdominal e aguardara em torno de 10 minutos para
observacao do local. E caso de sinais de petéquias intensa no local e dor insuportavel

Endereco: : Av. Padre Cicero, n® 2830 Térreo

Bairro: Crajubar CEP: 63.010-970
UF: CE Municipio: JUAZEIRO DO NORTE
Telefone: ([B8)2101-1033 Fax: (88)2101-1033 E-mail: cepleaczampaio@leacsampaio.edu br
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APENDICE A —~AVALIACAO CORPORAL

QUESTIONARIO SOBRE A PERCEPCAO DA IMAGEM CORPORAL EM MULHERES COM
GORDURA LOCALIZADA

PERFIL SOCIODEMOGRAFICO

1. IDADE:

2. ESTADO CIVIL:
( )SOLTEIRA
() CASADA

() VIUVA

() DIVORCIADA

3. QUANTIDADE DE FILHOS
( )NENHUM FILHO

( ) ATE 2 FILHOS

() ACIMA DE 3 FILHOS

4. ESCOLARIDADE

() ATE O ENSINO FUNDAMENTAL
() ENSINO MEDIO INCOMPLETO
() ENSINO MEDIO COMPLETO

() ENSINO SUPERIOR INCOMPLETO
() ENSINO SUPERIOR COMPLETO
() ESPECIALIZACOES

5. SANEAMENTO BASICO
(
(
6
7
(
(
(
8
(
(
(
9
(
(

) SIM
) NAO
. PROFISSAO:
. RENDA INDIVIDUAL:
) ATE 1 SALARIO MINIMO
) DE 2 A 3 SALARIOS MINIMO
) ACIMA DE 4 SALARIOS MINIMO
.. RENDA FAMILIAR:
) ATE 1 SALARIO MINIMO
) DE 2 A 3 SALARIOS MINIMO
) ACIMA DE 4 SALARIOS MINIMO
. ATIVIDADE FISICA
) SIM
) NAO
10. CASO DE SIM:
() ATE 2X NA SEMANA
() MAIS DE 3X NA SEMANA

26
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Hidrolipodistrofia gindide HLDG

Tipo: Flacida ( ) Edematosa ( ) Compacta { )
Mista ( JGraw: 1 Jn¢ dm¢ ymvi )
Localizagao
Coloragdo do tecido:
Temperatura: Fria { )} Quente [ )

Presenca de dor na apalpagdo: Sim ( JNao { )
Edema

Texte do cacifo: Positive () Negativa { )

Texte de digito-pressdo: Positive [ ) Negativa { )
Sensacio de Peso/Cansago em MMIL:
Observagies:
Flacidez
Quantidade o3 itens abaixo

{ +leve, ++moderado, ++ +intenso, +++ +grave)
{ )Tissular { ) Muscular
Localizagao da flacidez tissular:

Localizacao da flacidez muscular

Anoctagbes

Lipedistrofia
Gordura: Compacta { ) Flacida { )

Distribuigo: Localizada ( ) Generalizada( )
Observacies:

Localizagao

Biotipo: Gindide( )} Andrdide( ) Mormolineo ( ).
Peso Altura IMC

Peso min Peso max

( ) Abaixo de 18,5 - Abaixo peso ideal

{ ) Entre de 18,5 - Peso normal

{ )Entre 25,0 @ 29,9 - Schrepeso

{ )Entre 30,0 e 34,9 - Obesidade Grau |

{ )Entre 35,0 @ 39,9 - Obesidade Grau Il

{ ) Acima de 40,0 - Obesidade Grau |l

Estrias

Cor: [ ) Rubra/Violdcea ( ) Alba

Largura: { ) Fina ( ) Larga

Tipo: { ) Atrdfica ( ) Hipertrdfica

Quantidade: (+leve, + +moderado, ++ +intenso, +++
+grave)
Regido:
Alteragdes posturais

Ombros: ( ) Anteriorizac3o () ExteriorizacSo
Coluna: { ) Escoliose em C () Escoliose em S

{ ) Hipercifose ( ) Hiperlordose

( ) Retificagioda cifose ( ) Retificacio da lordose
Quadril: { ) Antiversdo ( ) Retroversao

Joelhos: { ) Genovalgo { ) Genovaro

{ ) Hiperextensao. Outros

Perimetria

Alura
da fita

Dama Brapo D Braca B | Abd Sup | Cinbes | Abd inf, | Ouisdel

Cowa Sup. D | Coxa Sup. E | Caeta inf, D | Coxa Inl, E

Adipometria

Regiao do corpo | Prega em om

Regido do corpo

Prega em cm Data | Regiao do copo




APENDICE B -FOTODOCUMENTACAO
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FOTODOCUMENTAGAO

PARTICIPANTE 01

VISTA ANTERIOR- ANTES

—
— 4 =
*

e )

k.

VISTA POSTERIOR- ANTES

VISTA LATERAL (D) ANTES
"'

VISTA ANTERIOR- DEPOIS

VISTA POSTERIOR- DEPOIS

VISTA LATERAL (D) DEPOIS

VISTA LATERAL (E) ANTES

VISTA LATERAL (E) DEPOIS
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FOTODOCUMENTAGAO

PARTICIPANTE 02

VISTA ANTERIOR- ANTES

VISTA POSTERIOR- ANTES

VISTA LATERAL (D) ANTES

VISTA ANTERIOR- DEPOIS

VISTA POSTERIOR- DEPOIS

VISTA LATERAL (D) DEPOIS

VISTA LATERAL (E) ANTES

VISTA LATERAL (E) DEPOIS
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FOTODOCUMENTAGAO

PARTICIPANTE 03

VISTA ANTERIOR- ANTES

VISTA POSTERIOR- ANTES

VISTA LATERAL (D) ANTES

VISTA ANTERIOR- DEPOIS

VISTA POSTERIOR- DEPOIS

VISTA LATERAL (E) ANTES

VISTA LATERAL (E) DEPOIS




FOTODOCUMENTAGAO PARTICIPANTE 04

VISTA ANTERIOR- ANTES VISTA POSTERIOR- ANTES VISTA LATERAL (D) ANTES

1

VISTA ANTERIOR- DEPOIS VISTA POSTERIOR- DEPOIS VISTA LATERAL (D) DEPOIS
—

VISTA LATERAL (E) DEPOIS VISTA LATERAL (E) DEPOIS

| i
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FOTODOCUMENTAGAO

PARTICIPANTE 05

VISTA ANTERIOR- ANTES

VISTA POSTERIOR- ANTES

I 1

VISTA LATERAL (D) ANTES

VISTA POSTERIOR- DEPOIS

VISTA LATERAL (D) DEPOIS

VISTA LATERAL (E) DEPOIS

\

VISTA LATERAL (E) DEPOIS
|
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