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Utilidad practica de las Discolisis Percutaneas con
Ozono Medicinal en Patologia Degenerativa Discal
Lumbar y Hernias Discales Lumbares contenidas.
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Resumen

Se trata de una sintesis del tratamiento elegido con ozono para las afecciones tipo hernias
discales contenidas no protruidas del segmento lumbar bajo y de patologias degenerativas de
dicho segmento que son causa de dolor discogénico lumbar y cervical.

Metodologia: Esta técnica se practica en una unidad de Hemodinamia, por el contrario con
ayuda de un equipo de arco en C y por la facilidad de guardar en CD todo el procedimiento y
otorgarle al paciente una copia del mismo.

Se muestra un resultado basado en la VAS y Test de Oswestry antes y después de varias
sesiones de ozonoterapia paravertebral adicional a aquellos casos que fueron objeto de
Disconucleolisis Percutaneas.

Conclusiones: Resultados satisfactorios convirtiéndose esta técnica en una alternativa mas
para el tratamiento de estas afecciones de la columna vertebral afectada por las referidas
entidades..
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Abstract

This is a synthesis of ozone treatment chosen for conditions of contained type of herniated
lumbar segment not protruded and degenerative diseases of the segment that cause
discogenic lumbar and cervical pain.

Methodology: This technique is practiced in a Hemodynamics unit, otherwise using a C-arm
equipment with an ease storage on CD of the entire procedure and giving to the patient a
copy. The result was based on the VAS and Oswestry Test which was used before and after
several sessions of paravertebral ozone therapy in addition to those cases that were subject to
Percutaneous Disconucleolysis.

Conclusions: The results were satisfactory making this technique an alternative for the
treatment of these conditions of the spine affected by the above mentioned entities.
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Introduccién

El ozono fue descubierto en 1840 e inicialmente se empled como germicida, por su gran poder
antiséptico y su amplio espectro de accion, principalmente en el tratamiento de las aguas
residuales y en la potabilizacion de las aguas 1839. El profesor Schonbein observé que por
medio de la descarga eléctrica en la atmésfera el oxigeno se transforma en otro gas. Lo llamé
0zono por su olor penetrante (oloroso en griego). *

Es una variedad alotrdpica del oxigeno que posee tres atomos (O3). La vida del ozono, como
tal, en cualquier sistema biolégico es muy breve, ya que existen sustancias en estos sistemas
que reaccionan rpidamente con el ozono (4cidos grasos insaturados, o libres).1 En medicina

se usa una mezcla de 02/03 que se denomina ozono medicinal. **

Mecanismo de accion

El ozono tiene propiedades antiinflamatorias, analgésicas y regeneradoras. Cuando se inyecta
en el disco ejerce un efecto deshidratante, deshidrata el ntcleo pulposo del disco, que es rico
en proteoglicanos los cuales se degradan por la accion oxidante del ozono, con lo que
disminuye de volumen, y lo retrae®. Este efecto tarda de 4 a 8 semanas. La resonancia
magnética demuestra que regenera el disco desde el punto de vista celular. A nivel muscular
combate el dolor al inhibir la accién de las prostaglandinas.

A través de la liberacion de enzimas antioxidantes (superoxido-dismutasa, catalasa, etc.)
neutralizan la formacion excesiva de radicales acidos que intervienen en la produccion de

inflamacion y dolor; este efecto es de mediata instalacion.#>*

Tabla 1. Efectos de la ozonoterapia en la hernia discal y otras patologias vertebrales.®

EFECTOS DE LA OZONOTERAPIA EN LA HERNIA DISCAL Y OTRAS PATOLOGIAS VERTEBRALES

CAUSAS DEL DOLOR: ACCION DEL OZONO
Oxigenacién tisular
Inhibicion de los mediadores del dolor y la inflamacion
Mejora de la microcirculacion
Aumento de citoquinas inmunosupresoras
¢Hidratacién de mucopolisacaridos?

Inflamacion
Reaccién autoinmune
Sustancias neurotéxicas
Compresion de las raices nerviosas

L B A |
LR S S
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Tabla 2: Indicaciones en Patologia Vertebral **

Infiltracion paravertebral, > Hernia discal cervical, | Activacién del metabolismo

inyeccidn intradiscal. dorsal y lumbar: celular, incremento del ATP,
protrusiones grado |y | efecto analgésico. Sintesis de
I no extruidas. antioxidantes.

» Fibrosis post
quirdrgicas. Sindromes
facetarios y
musculares.

» Artropatias
degenerativas
vertebrales.

» Estenosis lumbar leve
0 moderada.

Elementos complementarios para su aplicacion

. Test de Oswestry

. Consentimiento Informado

. Relacion Medico Paciente

. Dotacidn Clinica y Actualizacion de Criterios

La Discolisis percutanea o Disconucleolisis con 0zono es una de las opciones mas populares
de tratamiento alternativo a la cirugia. La terapia consiste en inyectar una mezcla de oxigeno y
ozono (5-6 cc) a 30-40 upg/mL de concentracion directamente en el disco intervertebral
dafiado. Esta Técnica debe de acompafiarse Igualmente de Infiltraciones Paravertebrales. El
namero de infiltraciones puede variar de 6 a 12, administradas en un periodo de uno a dos
meses.

Criterios de inclusidon para el tratamiento con ozonoterapia:

A- Falla del tratamiento conservador: lumbalgia con lumbo-ciatalgia que no mejoran con el
tratamiento conservador entre las 5 a 8 semanas.>®

B- Criterios Neuroldgicos: signos positivos de compresion radicular, con o sin trastornos
sensitivos.>®

C- Criterios Neuroradiolégicos: Resonancia Magnética de Columna con evidencia de Hernia de

Disco que coincida con la clinica del paciente.>®
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Técnica del procedimiento:

Discolisis percutanea con ozono: es la infiltraciébn del gas ozono directamente en el disco
intervertebral herniado, mediante la puncién con aguja guiada por intensificador de imagenes.
Procedimiento, éste, que se realiza en quir6fano, con el paciente sedado y monitoreado por un
médico anestesidlogo. Duracion del mismo: 30-40 minutos. Posteriormente permanecera
internado por un lapso de 4 a 12 horas, de acuerdo a la evolucién. La restituciéon del paciente
a sus tareas habituales sera a las 48 horas de efectuado el procedimiento. El tratamiento
consiste basicamente en la inyeccion percutanea de pequefias cantidades de ozono (4 a 6 cc)
intradiscal a una concentracion de 30 o 40 pg/mL y unos 10 cc paravertebral en el foramen a
nivel de la raiz, complementandose con un pequefia dosis de metilprednisolona 40 mg y
bupivacaina 0,125% (1 cc de cada producto). El empleo del esteroide y del anestésico local
reside en su mecanismo coadyuvante en el alivio del dolor ciatico, aumentando el porcentaje

de buenos resultados.®”’

Fig. 1 Técnica Convencional en la Unidad de Cirugia Vertebral Centro Medico Loira. El Paraiso Caracas

Venezuela

El procedimiento es de conocida trayectoria mundial pues no dista de lo convencional.

El Paciente es colocado en decubito ventral con previa administracion de 2 gr de
Ciprofloxacina profilactica IV y evaluado por el anestesiologo en cuanto a sus condiciones
generales y Antecedentes médicos. Se procede a la asepsia correspondiente de la zona
lumbar en este caso.*

Se realiza una proyeccion en antero posterior del nivel de su columna lumbar a fin de
determinar periféricamente el espacio a tratar y se marca superficialmente, se define la linea
media lumbar y a 8 0 10 cm de esta se inicia previa administracion de Lidocaina al 2% en el
plano subcutaneo y medio en profundidad de los tejidos, la inclusion de una aguja Chiba de 15
cm y de 30 G hasta llegar a las cercanias del disco seleccionado. Para ello se coloca el
Intensificador de Imagenes en 35° a 45° a fin de obtener una vision de Tuanel sobre la aguja
gue invadira el espacio intervertebral. Es importante determinar que la aguja pase por delante
de la faceta superior y el limite del platillo vertebral superior a fin de evitar caer en el espacio

del conducto vertebral neural.
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Una vez mas se moviliza el Intensificador de imagenes a fin de obtener una vision en AP a fin
de determinar la progresion de la aguja dentro del disco y luego una proyeccion lateral que
detectara el Ozono al ser inyectado dentro del Disco Intervertebral afectado. La aguja se
retirara después de la administracion del Ozono hasta llegar a las inmediaciones del Foramen
donde aplicaremos 1 cc de metilprednisolona por cada nivel que haya sido Ozonizado6,7. A
continuacién se lleva de nuevo el Intensificador de Imagenes en proyeccion AP y se localizan
las Facetas y su espacio y se procedera a administrar Ozono inter facetario y para vertebral

desde L4 hasta S1 bilateralmente.

Infiltraciones Paravertebrales o Foraminal:

El Ozono inyectado en la columna paravertebral estimula la produccion de enzimas anti
oxidantes neutralizandose asi los productos téxicos liberados por la ruptura del nicleo pulposo
responsable de la inflamacién del nervio. Asi mismo la accion analgésica del Ozono hace
disminuir la contractura muscular de defensa, que de forma refleja se activa para proteger la
zona de la hernia discal."® Este procedimiento se practicara de 6 a 10 veces dos veces en

semana.

Resultados:

EXCELENTE 44% - BUENO 38% - MALO10% - CIRUGIA 8%

En los casos de cirugias fallidas, escoliosis degenerativas con dolor lumbar, Lumbalgias
Idiopaticas con Fibromialgias asociadas, cervicobraquialgias severas sin déficit neuroldgico, el
tratamiento se focaliza en administracion de Ozono paravertebral en sesiones bi semanales
hasta completar 6 a 8 sesiones, luego se espacian a una cada semana por 3 semanas y luego
una cada 15 dias y por ultimo una cada mes por 3 meses de ser necesario.

Es estos casos la mejoria se determina por el Test de Oswestry quien determinara el futuro del
paciente.

La Ozonoterapia para las Patologias vertebrales no es la panacea, pero realizada bajo las
indicaciones y técnicas apropiadas, ha demostrado ser una herramienta que ha evitado
muchisimas Cirugias de la Columna Vertebral dejando asintomaticos a un gran niamero de

pacientes. 8
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Fig. 2: Tipificacion de los pacientes por edad.
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Fig. 3: N°de sesiones de ozono paravertebral
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Fig. 4 N° de pacientes segun sexo.
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Fig 5

Mumero de Pacientes segun Edadesen Ozoncterapia. Unidad de Cirugia de
Columna Vertebraly Ozonoterapia. Centro Medico Loira . Caratas
Venezuela. Junio 2010 a Junio 2013
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Fig. 6 Segun diagnéstico clinico

Diagnosticos segun numero de Pacientes en Ozonotespia. Unidad
de Cirugiade Columna Vertebral y Ozonoterapia. CentroMedico
Loira Caracas Venezuela Junio 2010 a Junio 2013
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Fig 7 Test de Owestry antes y después del tratamiento O3

Test de Owestry antes y despuss de log
correipondientas tratamientos con O3 en Columna
Vertebral para DDDL [ B8 Paclentes )

Antes
Incapacidad | eve 10%
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Incapacidad grave SE%
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Despues
Incapacidad leve 1%
Incapacidad moderads B%
Incapacidad grave 10%
Incapacidad muy grave 2%
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