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RESUMEN . Se admi nistró ozono a ratas grávidas, desde el sexto hasta el décimo- 

quínto días post-coi to. El ozono se disolvi ó en agua desti lada hasta una con- 

centración de 10 µg/mL y se administró 0,6 mL/d y 3 mL/d . Las ratas aumenta- 

ron de peso durante la gestación . No se observaron diferencias entre los gru- 

pos experi mental es en cuanto al número de cuerpos l úteos, impl antaciones, fe- 

tos v i vos y reabsorc i ones embr ionarias. En cuant o al est ud io morfo lógico, se 

estudi aron 578 fetos de madres tratadas con ozono y 274 controles, sin que se 

se observaran mal formac iones ext ernas, v i scerales o esquel ét icas, con inc iden- 

cia estadísticamente significat iva. 

INTRODUCCION 

En la l iteratura se pueden encontrar numerosos trabajos acerca de los 

efectos tóxicos producidos en los animales de laboratorio y en el hombre por 

la inhalación de ozono1
,  no así con el empleo de otras vías. 

Los pocos estudios real izados acerca de la toxicidad prenatal del ozono 

han sido l levados a cabo empl eando preferentemente l a vía inhal atoria2 3, aun- 
que también se ha estudi ado su efecto tras la admi nistración por vía de la in- 

suflación rectal.4 5 
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Su efecto estimulante sobre los procesos de metabolización del oxígeno y 

la circulación sanguí nea, han sugerido el empleo del ozono en el campo de la 

medicina.6-9 EL agua ozonizada ha encontrado apl icaciones en cirugía dental, 

en casos de gastrHis o carcinoma gástrico y en la inflamación intestinal eró- 
. to 

n1ca. 

Con este trabajo se pretende aportar nuevos datos acerca de la toxicidad 

del ozono, estudiando los efectos del agua ozonizada sobre la organogénesis de 

la rata. 

MATERI ALES Y METODOS 

Se empl earon ratas Sprague-Dawl ey de ambos sexos con un peso de 200 ±   lOg. 

Los ani males ·Se mant uv ieron en cond iciones convenci onal es de laboratori o,  re- 

cibiendo agua y  al imento comercial ad libitum. 

Hembras y  machos se aparearon en la relación 2:1.    La gravidez se confirmó 

por la presencia de espermatozoides en el exadado vaginal. Se consideró que 

los animales con exudado positi vo estaban en el día O de la gestación. 

El período de tratamiento se extendió desde el sexto basté!. el décimoqui nto 

día de gravidez. 

La concentración de ozono en el agua fue de 10 µg/mL, que es la máxi ma ad- 

misible.  El agua ozonizada se administró por intubación gstrica a dos grupos 

de ratas en vol úmenes de 0,6 mL (6 µg) y  3 mL (30 µg) respectivamente. 

El 19 día de gestación las ratas fueron sacrificadas con. una sobredosis de 

éter y  se obtuvieron los fetos por cesárea.  Se registraron los siguientes da- 

tos: número de implantaciones, de fetos vivos y muertos , de reabsorciones,  el 

peso y   la longitud cráneo-caudal de cada feto vi vo. 

Se examinaron los fetos vivos en busca de malformaciones externas. Los 

defectos viscerales fueron evaluados por la técnica de Wi lson11
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tlcos por medio de la coloración con rojo alizarina. 

y   los esque lé-- 

El anál isis estadístico de los datos se real izó con el uso de un ANOVA, 

clasificacion simple . Los fetos muertos fueron incluidos en el grupo de las 

reabsorciones . 

RESULTADOS Y DISCUSION 

Los resultados se muestran en la Tabla l. Todas las ratas sobrevi v ieron 

al tratamiento. Las ratas que recibieron agua ozonizada no mostraron signos de 

toxicidad durante el experimento y aumentaron de peso sin que hubiera diferen- 

cia significativa respecto al control. 

El promedio de cuerpos lúteos por grupo, el promedio de implantaciones y 

la incidencia media de reabsorciones calculada en base a la camada y el grupo 

fueron comparables entre todos los grupos . 

La media de peso del cuerpo y la longitud cráneo-caudal fetal calculada en 

base a la camada y al grupo fueron comparables entre el control y  los grupos 

experimentales. 
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TABLA I 

Indices reproductivos después de la administración de ozono por ví a oral 
a  ratas Sprague-Dawley 

 
 

Ozono 

Control 6 µg/d 30 µg/d 

Número de madres 21 24 24 

Increment o peso mat erno 74 ± 29,8 60 ±  28,5 72 ± 32,3 

Cuerpos lúteos/madre 14, 1 ±   1,4 14,0 ±  2,4 13,7 ±  2,6 
Implantaci"ones/madre 

Fet os vi vos/madre 

Reabsorciones /madre 

Peso fetal (g) 

Tal la fetal (cm) 

Pérdidas 
pre-i mplantación ( % ) 

Pérdidas 
post-i mplantación ( % ) 

 
 

 

ªcuerpos Lúteos-i mpl antaciones/cuerpos lúteos 

bl mpl antaciones-fetos vi vos/i mplantaciones 

 
El examen de las vísceras y esqueletos no evidenció malformaciones en nin- 

guno de los fetos estudiados. 

En el grupo tratado con la dosis de 30 µg/mL se observó un feto con espina 

bífida . En este grupo se revisaron 289 fetos. En el control posit ivo con aspi- 

rina se encontraron 14 fetos con craneoraquisquisis, de 45 fetos estudiados. 

El anál isis de estos hechos indica que la aparición de dicha única malforma- 

ción puede incluirse dentro de la incidencia espontánea de malformaciones de 

esta l ínea. Además, teniendo en cuenta el factor de conversión entre especies, 

que para las ratas es de 6 y la dosis máxi ma administrada al humano por esta 

vía que es de 1 mg, da una dosis de estudio de 22 µg, y en este caso se uti li- 

l izó hasta 30 µg, dosis superior a la requerida. 

Los resultados obteni dos permi ten afirmar que el agua ozonizada no causó 

efectos embriotóxicos ni teratogénicos en la rata Sprague-Dawley . 

CONCLUSI ON 

No se observan efectos embriotóxicos ni teratogénicos al administrar in- 

tragástricamente agua ozonizada, a las ratas Sprague-Dawley, a dosis superio- 

res a la terapéutica . 
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