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RESUMEN . Se real iza un estudi o del tratamiento con ozono a la dosis de 0,8 mg 

por vía intramuscular, diariamente, hasta l legar a 20 sesiones, en 3 pacientes 

portadores de Esteatosis hepát ica, corroborada por estud ios enzimát icos hema- 

tológicos, radiológicos, tomografía axial computarizada y ul trasonido abdomi- 

nal. Se demostró la desaparici ón de los síntomas, así como la regresi ón a la 

normal idad de todas las al tera iones presentes en l as invest igaciones real iza- 

ds después del tratami ento con ozono. 

INTRODUCCION 
1 

De acuerdo con lo establ ecido en la l iteratura mundi al se sabe que en un 

hí gado normal , aproximadamente un 5 % de su peso se debe a la grasa. La acumu- 

lación de una excesi va cantidad de l i pidos en el hígado ha sido designada se- 

gún varios términos diferentes entre los que se destacan: la infi l tración adi- 

posa, la metamorfosis hepát ica y l a degeneración ad iposa del hígado. 

En los últ imos años, el hígado adiposo se ha convertido en una de las pri n- 

cipal es condici ones patológicas, especi almente observada por las condiciones 

dietét icas y el al za en la ingestión del alcohol de las sociedades occidenta- 

tales atendiendo a su modo de vi da.2 
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La adiposi s hepát ica es una entidad frecuente a partir de la 4ta. década 

de la vida, no siendo diagnost i cada adecuadamente en la mayoría de los casos, 

además frecuentemente evol uciona hacia las formas cl ínicas irreversibl es, que 

afectan la glándula hepát ica.
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Por lo anteriormente expresado se impone desarrol lar nuevos métodos terapeúti- 

cos, control ables por el médico, ya que los preconizados2 consisten solamente 

en medi das higiénico-dietét icas que son fáci lmente vul nerabl es por los pacien- 

tes. 

Conociendo los efectos beneficiosos del ozono sobre el higado así como las 

potencial idades en la mejor oxigenación celular, constituyó un objet ivo real i- 

zar este trabajo y evaluar sus resul tados así como estimular la continuidad y 

mejores resultados en invest igaciones futuras 
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MATERIALES Y METODOS 

Se estudiaron tres pacientes procedentes de consulta externa, sin antece- 

dentes previ os de enfermedad hepát ica y práct icamente asintomáticos, donde uno 

de el los el hígado adi poso constituyó un hal lazgo durante el estudio ultraso- 

nográfico del hemiabdomen superior. 
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Previo al tratamiento todos los pacientes tienen aumento de la  ecorrefri- 

gencia hepática y tomografía axial  computarizada de hígado con  alteración de 

la densidad, así como estudio enzimático alterado. Se administró ozono por vía 

intramuscular a la dosis de 0,8 mg diariamente hasta completar 20 sesiones. 

Se repit ieron todas las investigaciones despúes del tratamiento. 
 
RESULTADOS Y DISCUSI ON 

Nos apoyamos en los criterios establecidos para esta enfermedad por el au- 

mento de la ecorrefrigencia mediante el ultrasonido y la disminución de la den 

sidad hepática (DH) en lo que respecta a la tomografía axial computarizada y 

y en las alteraciones enzimáticas (TGP, TGO y GGT). 

Todos los pacientes estudiados evolucionaron hacia la curación, despúes de 

haber recibido 20 sesiones de ozono a la dosis de 0,8 mg . Llama la atención 

que en todos desapareci eron las al terac i ones de ecorrefri genc ia en el Ul t raso- 

nograma, coincidiendo con la normal ización de la densidad hepát ica en la Tomo- 

grafia axial computarizada. 

Debemos destacar que l as al terac i ones enz i mát i cas  regresa1·un  a  l a  normal i - 

dad, fundamental mente la TGP, a excepción del paciente No .2, a pesar de haber 

logrado un descenso considerable de las enzimas TGP y de ,a Gammaglutami l 

transpectidasa (GGT) (Tabla I). 

TABLA I 

Comport amiento enzimát ico en sangre 
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En la l iteratura internacional9 se plantea que el ozono posee un poder 

oxidante superior al oxigeno, est imula a través de la formación de peróxi dos 

los mecanismos oxidativos celulares, así como el acortamiento de los ácidos 

grasos de cadena larga, actúa de esta forma sobre la célula hepática ayudando 

a el imi nar los elementos nocivos, logrando la recuperación de las células le- 

sionadas. 

Con respecto a los l ípidos en sangre, (Tabla II) en los casos estudiados 

se aprecia un descenso del colesterol total en los dos pacientes con cifras 

previas elevadas y uno de el los sin grandes movi mi entos, ya que de base tenía 

las cifras de colesterol normal en sangre . Podemos decir que hubo disminución 

significati va de los trigl icéridos y VLDL colesterol en todos los casos. 
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DESPUES 28 38 84  

ANTES 68 114 302  

DESPUES 72 84 25'.:'  

ANTES 115 173 287  

DESPUES 28 28 43  



TABLA II 

Comportamiento lipídico en sangre 
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Los t res pac i ent es est ud iados refi rieron mejoría de su est ado de ánimo así 

como l a sensac ión de mayor fortaleza física y desapari ción de algunos t rast or- 

nos dispépt icos. 

Consi deramos i mport ant e dest acar que con e l ozono ut i l i zado por inyecc i ón 

int ramuscul ar en l os casos ant es menc ionados, l ogró la curac i ón total de l a 

Esteatosis Hepática tanto cl ínica, enzimática como por ultrasonido y tomogra- 

fía axial computarizada. 

CONCLUSI ONES 

La apl icación del ozono intramuscular es efect ivo para el tratamiento de 

la Esteatosis Hepát lea,  lográndose la curación en los pacientes estudiados. 

El ozono por vía i ntramuscular a la dosis uti l izada disminuye la cifra de 

colesterol total , VLDL-colesterol y trigl icéridos. 

El ozono normal iza la cifra de las enzimas TGO, TGP, y GGT en pacientes 

con Esteatosis Hepát i cas. 

Se confirma como un método terapéutico efect ivo en la curación de la In- 

filtración Adi posa de la Glándula Hépat ica. 
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ANTES 6,02 1,08 0,64 4,27 14, 0 1,42 17,9 % 
DESPUES 6,62 0,68 0, 46 4,45 14,0 1,02 12,0 % 

ANTES 3,83 0,89 0,82 2, 11 8, 37 1,82 23,0 % 
DESPUES 3,46 0,73 0,69 2,04 7,78 1,52 21,O % 

ANTES 8,00 0,79 1, 14 6,07 20,5 2,51 9,8 % 
DESPUES 7,21 1, 12 0,86 5,23 17, 3 1,90 15,5 % 


