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RESUMEN

Se realiza una revision bibliografica donde se presentan las caracteristicas
generales de la ozonoterapia. Se dan a conocer ademas los principales efectos
beneficiosos del ozono para el organismo humano, enfermedades en las que se ha
aplicado y sus vias de administracion.

Palabras claves: OZONO/ uso terapéutico; OZONO/ administracion.

INTRODUCCION

La ozonoterapia es una tecnologia médica muy valiosa, altamente Util en varios
campos y contra muchas patologias, es la aplicacion del ozono al organismo
humano, con técnicas especiales y fines terapéuticos.

Sus inicios datan de la Primera Guerra Mundial para la desinfeccion de
heridas. En los ultimos 20 afios se han descubierto otras importantes

propiedades terapéuticas y aplicaciones.!

El ozono (O3) es una variedad triatémica especial del oxigeno, que se forma
naturalmente en las altas capas de la atmosfera y que fue descubierto en 1840.
Inicialmente se emple6 como germicida por su alto potencial. Para su aplicacion
en medicina (ozonoterapia) se produce a partir de oxigeno medicinal, mediante
generadores especialmente disefiados.?

El ozono es conocido como el “gas de la vida”, debido a la importante funcién
de permitir la existencia de los organismos vivos sobre la superficie de la
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tierra, gracias a la proteccién que brinda contra la radiacién ultravioleta letal
del sol.

Sin embargo, y aun menos conocido, también el ozono médico administrado
correctamente ofrece a los organismos vivos aerobios proteccion contra las
perjudiciales oxidaciones por radicales libres (envejecimiento). De este modo,
la ozonoterapia es capaz de revitalizar y estimular procesos enzimaticos
naturales vitales, protectores y antirradicalicos de las células.?

El ozono es un gas en condiciones atmosféricas normales, y muy inestable,
debido a su alto nivel de energia. Esta es la razon de por qué esta tecnologia
conlleva la necesidad de equipos sofisticados para su generacion, conduccion y
dosificacion, asi como instrumentos y procedimientos especiales para su
manejo y administracion.?>

DESARROLLO

Los efectos sistémicos de la ozonoterapia, asi como la mayor parte de los
efectos locales sobre los tejidos, deben lograrse a través de los productos de
las reacciones principales, o sea, via metabolitos del ozono. Estos metabolitos
del ozono son los productos de las reacciones del ozono y/o la descomposicion
de los ozénidos en condiciones fisiolégicas®

Tales metabolitos, provenientes de rupturas de cadenas en los acidos grasos
insaturados, son similares a los peroxidos lipidicos enddgenos. Estos son de
cadena mas corta, y consecuentemente de menor peso molecular y mayor
caracter hidrofilico. Por ello, son mas capaces para penetrar las membranas
celulares. La llegada de tales moléculas a la fase citosolica produce la
activacion de la glutation peroxidasa, que las reduce a alcoholes a expensas del
glutation reducido, el cual es, a su vez, oxidado a glutation.®

EFECTOS BENEFICIOSOS EN EL ORGANISMO HUMANO .36

Oxigenante: Aumenta la capacidad de la sangre para absorber y transportar
mayor cantidad de oxigeno a todo el organismo, mejorando la circulacion y las
funciones celulares en general. También estimula las enzimas que participan
en su metabolizacion. Estimula la glicolisis (aprovechamiento de los azlcares),
que es la fuente fundamental de energia para todas las células, con lo cual



mejoran sus funciones generales. Por ello es de gran utilidad en insuficiencias
vasculares periféricas, cardiacas, etc.

Revitalizante: Posiblemente relacionado con el efecto anterior, ha
demostrado capacidades para promover la recuperacion funcional de
numerosos pacientes afectados por enfermedades degenerativas de diverso
tipo, tales como: Demencia senil (vascular y Alzheimer), accidentes
vasculares encefalicos y cardiacos, neuritis 6ptica, glaucoma, retinitis
pigmentosa, hipoacusia, etc.

Antioxidante (eliminador de radicales libres): Es el Unico medio, hasta el
presente conocido, que es capaz de estimular todas las enzimas celulares
antioxidantes que se encargan de eliminar los radicales libres y otros
oxidantes peligrosos del organismo (glutatién peroxidasa, catalasa,
superdxido dismutasa y otras que garantizan el funcionamiento de los
anteriores). Es este el medio més natural y eficaz de lograrlo, puesto que las
enzimas son mucho més eficientes que ninguna otra vitamina o sustancia para
este fin. Por ello, retarda también los procesos de envejecimiento celular.

Inmunomodulador: En dependencia de las dosis y formas de aplicacion, es
capaz de estimular las defensas inmunoldgicas tanto celulares como
humorales en pacientes con inmunodepresion, o de modular las reacciones
inmunologicas exacerbadas que producen las Illamadas enfermedades
autoinmunes. Es por ello que se le considera un BRM (Biological Response
Modifier 6 Modulador de la Respuesta Bioldgica).

Regenerador: Es capaz de promover la regeneracion de diferentes tipos de
tejido, por lo cual resulta de gran utilidad en la cicatrizacién de lesiones de
dificil curacion, en ulceraciones de diverso tipo, en los tejidos articulares, en
medicina estética, etc.

Antialgico y antiinflamatorio: En aplicacién local presenta estos efectos, por
neutralizar mediadores neuroquimicos de la sensacion dolorosa, y facilitar la
metabolizaciéon y eliminacion de mediadores inflamatorios como histaminas,
quininas, etc.

Germicida: Inactiva o elimina todo tipo de microorganismos patdgenos, tales
como bacterias, hongos y virus.



ALGUNAS DE LAS ENFERMEDADES EN LAS QUE SE HA APLICADO CON
EXITO.”'®

- Conflictos disco-radiculares, hernias discales.

- Sindrome de cansancio crénico, fibromialgia, impotencia sexual por factores
vasculares.

- Artritis reumatoidea.
- Artrosis de causas diversas y en cualquier localizacion.

- Enfermedades vasculares periféricas, tanto arteriales como venosas, de
cualquier grado.

- Enfermedades cerebrovasculares isquémicas: Accidentes vasculares
encefalicos (como trombosis, embolia cerebral). Puede permitir recuperar las
funciones corporales perdidas en la medida en que se inicie d tratamiento

rapidamente. Facilita la recuperacion fisioterapéutica de los pacientes.

- Neuroangiopatia diabética: La mejoria del paciente diabético con la
ozonoterapia es ostensible.

- Enfermedades neurologicas: Demencia senil, enfermedad de Alzheimer.

- Afecciones intestinales: Colitis ulcerativas, diverticulos intestinales, polipos
intestinales, proctitis, hemorroides.

- Hepatitis.
- Enfermedades virales: Herpes zoster y simple.

- Enfermedades infecciosas dermatoldgicas y vaginales: Bacterianas, micoticas
y mixtas.

- Enfermedades oftalmoldgicas: Retinitis pigmentosa, glaucoma, neuritis éptica
(excepto la hereditaria), degeneracion macular.

- Hipoacusia (deficit de audicion), insuficiencia vertebrobasilar.



PRINCIPALES VIAS DE ADMINISTRACION .161°

1.

10.

Autohemoterapia mayor: Con total asepsia en un sistema cerrado se
extraen unos 100-200 cc de la sangre del paciente, se trata con ozono y se
retransfunde inmediatamente. Usualmente dura de 10 a 15 minutos.

Autohemoterapia menor: Se extraen 10 cc de la sangre del paciente, se
mezclan con 10 cc de ozono y se inyectan por via intramuscular.

Insuflacion rectal: Se insufla el ozono médico por via rectal con una sonda
adecuada (hasta 200-300 cc)

Insuflacién vaginal: Se insufla el ozono médico por via vaginal con una sonda
adecuada (30-50 cc).

Local o externa: Se aisla la zona con un accesorio plastico o bolsa, se
extrae el aire restante y se inyecta en ella una atmosfera de ozono meédico.

Inyeccion intradérmica: Se toma el ozono en una jeringa (hasta de 50 cc) y
se inyecta intradérmicamente con una aguja de mesoterapia,
distribuyéndolo en la zona deseada, en porciones de 1-2 cc por punto.

Inyecciéon intramuscular: Se toma el ozono en una jeringa (20 cc) y se
inyecta muy lentamente en el mdsculo, con aguja intramuscular de 3-4 cm.
Puede hacerse, inclusive, en los masculos paravertebrales.

Inyeccion intraarticular: Se toma el ozono en una jeringa (10- O cc) y se
inyecta muy lentamente en la capsula articular, con aguja de 4 cm.

Inyeccion periarticular: Se toma el ozono en una jeringa (10-20 cc) y se
inyecta intradérmicamente con una aguja de mesoterapia, se distribuye en

la zona periarticular.

Inyeccién intradiscal Debe realizarse en quir6fano y con amplificador de
brillantez. Se emplea una aguja especial que permite penetrar el disco
desde un abordaje percutaneo, y se inyecta parte del ozono (30-40 cc),
después de lo cual se retira hasta nivel del foramen, donde se inyecta el
resto del ozono (10-20 cc).



ESQUEMA DE TRATAMIENTO 1920

En dependencia de la patologia de base y el estado particular del paciente
pueden emplearse una o0 mas técnicas de aplicacién combinadas. ElI nimero y
frecuencia de aplicacién depende de la evolucién del paciente, la técnica
aplicada, etc. En general se necesitan entre 5y 15 sesiones, a excepcitn de la
intradiscal que se aplica una sola vez, y s6lo muy excepcionalmente es posible
que se requiera una repeticion.

EFECTOS COLATERALES INDESEABLES %%

La ozonoterapia no presenta efectos colaterales indeseables, no obstante se
recomienda no emplearla en mujeres embarazadas o pacientes neoplasicos que
hayan sido tratados recientemente con radioterapia o quimioterapia.

CONSIDERACIONES FINALES

La ozonoterapia conduce a una mejoria significativa general de muchos
procesos fisiologicos del organismo, mejorando la calidad de vida y capacidad
de trabajo, sobre todo en casos donde se comienzan a notar estos efectos.
Igualmente compensa y retarda el deterioro que se va produciendo en el
organismo con el envejecimiento. Sus efectos son también duraderos en el
tiempo.
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