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Resumen

Este estudio tuvo como objetivo aplicar terapia de ozono para el incremento en la efectividad de la quimioterapia y disminucidn
de sus reacciones adversas, mejorando la calidad de salud de la paciente. A través de una investigacion quasiexperimental,
longitudinal, donde se utilizaron los métodos de: analisis comparativo, relacién causa-efecto y triangulacion de datos. Los datos
fueron recolectados por: escala del dolor EVA, SAS, KPS y observacion directa. El diagndstico antes de la ozonoterapia fue signos
de patologia tumoral de alto grado metabdlico en implante peritoneal sélido adherido al colon sigmoideo, adenopatia versus
implantes peritoneales en el mesocolon del sigmoides, adenopatia de la cadena iliaca comun izquierda, adenopatia retroperito-
neal paraadrtica izquierda y nédulo pulmonar sub sélido en el segmento lateral del I6bulo inferior derecho. Luego de la ozono-
terapia se evidencid ausencia de patologia tumoral de moderada/alto grado metabdlico, desaparicion de nédulo pulmonar del
I6bulo inferior derecho y respuesta completa a la quimioterapia de las adenopatias pélvicas e implantes peritoneales pélvicos.
Se evidencid que la terapia de ozono potencia la efectividad de la quimioterapia, y reduce sus reacciones adversas, mejorando la
calidad de salud en la paciente. Se demostrd que existe correspondencia entre el tratamiento de terapia de ozono y el incremen-
to de la efectividad de la quimioterapia, la patologia tumoral y las reacciones adversas de la quimioterapia, obteniéndose mejora
en la calidad de la salud en la paciente.
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Ozone therapy: enhancer of chemotherapy effectiveness and
reducer of adverse reactions in epithelial cancer

Abstract

This study aimed to apply ozone therapy to increase chemotherapy effectiveness and reduce its adverse reactions, impro-
ving the patient's health quality. Through a quasi-experimental, longitudinal research, using methods of: comparative analysis,
cause-effect relationship, and data triangulation. Data were collected by: Visual Analog Pain Scale (VAS), SAS, KPS, and direct
observation. The diagnosis before ozone therapy showed signs of high metabolic grade tumor pathology in a solid peritoneal
implant adhered to the sigmoid colon, lymphadenopathy versus peritoneal implants in the sigmoid mesocolon, lymphadeno-
pathy of the left common iliac chain, left para-aortic retroperitoneal lymphadenopathy, and a sub-solid pulmonary nodule in
the lateral segment of the right lower lobe. After ozone therapy, absence of moderate/high-grade metabolic tumor pathology
was evidenced, disappearance of the pulmonary nodule in the right lower lobe, and complete response to chemotherapy of
pelvic lymphadenopathies and pelvic peritoneal implants. It was demonstrated that ozone therapy enhances the effectiveness
of chemotherapy and reduces its adverse reactions, improving the patient's health quality. It was shown that there is a corres-
pondence between ozone therapy treatment and the increase in chemotherapy effectiveness, tumor pathology, and chemo-
therapy adverse reactions, obtaining an improvement in the patient's health quality.

Keywords: epithelial ovarian cancer; ozone therapy; chemotherapy.
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UNEMI
INTRODUCCION
Las células cancerigenas, segin Sdez et al.l,
tienen como caracteristicas generales el

proliferar sin medida, experimentando una
mutacién que altera su funcion por medio de
la division celular meiotica de manera andmala,
invadiendo tejidos adyacentes mas alla de los
limites normales extendiéndose a otros érganos.
En el caso de Quito, desde el afio 1985, las tasas
de incidencia y mortalidad por cancer de ovarios
se han incrementado de manera continua vy
significativa. La incidencia en promedio, se
incrementd 1.3%, y la mortalidad 2.8% cada
afo’.

Refiere Damian et al.3*, que el cancer epitelial
de ovario (CEQO) es uno de los mas comunes
en mujeres a nivel mundial, y posee una tasa
de mortalidad sobre el 50%, tan solo en el
afo 2020 se diagnosticaron 313 mil nuevos
casos, y 207 pacientes fallecieron, la primera
fase de la enfermedad es asintomdtica o
con sintomatologia pequefia, por lo cual el
diagnéstico frecuentemente es tardio.

Por otra parte, se afirma que la adquisicién de
capacidades propias de células mesenquimales
por parte de las células epiteliales, implica una
progresion maligna de las mismas a través de
un proceso bioldgico en el que se suprimen los
marcadores celulares epiteliales®.

El tratamiento del CEO depende de su estadio:
“20% de las pacientes pueden presentar
lesiones tumorales que se limitan a los ovarios
(estadio 1), mientras que un 5% de casos incluye
a casos en estadio 11”3, La American Cancer
Society6 sefala que, los medicamentos que se
usan para tratar el CEO se consideran terapias
sistémicas. Al respecto, Reyes et al.’, afirman
que la ozonoterapia (O3T) incrementa la eficacia
de la quimioterapia (QMT), y ayuda a reducir
sus efectos secundarios al activar los sistemas
antioxidantes de la célula.

Segun diversos autores®®, el ozono medicinal
es analgésico y antiinflamatorio, e inactiva
metabdlicos mediadores del dolor; ademas
reduce la capacidad fagocitica y la produccién
de superdxido. Por lo que se considera que la
ozonoterapia mejora la oxigenacién corporal, se
modulan los procesos inflamatorios, incrementa
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la respuesta inmunoldgica y se logra mejoria en
enfermedades™.

Asi mismo, al aplicar la O3T paralelamente a la
QMT, la primera potencia la accién antitumoral
de la segunda, demostrando ser un tratamiento
complementario eficaz los tratamientos
convencionales del cancer*3415 |3 O3T
produce restitucidon del estrés oxidativo basal;
en el caso de osteosarcoma, brinda mejoras en
variables clinicas de dolor, inflamacién y funcién,
derivadas de los efectos adversos de la QMT y
radioterapia. La aplicacion de la ozonoterapia
como tratamiento complementario, es apto y
seguro, ofreciendo efectividad positiva en el
tratamiento del dolor crénico y de numerosas

enfermedades, constituyendo un paliativo
terapéutico muy eficaz*®.
Refiere, Bafiuelos-Ramirez’, que la 03T

proporciona regresion de la hipoxia tumoral,
debiéndose esto a su capacidad de oxigenacion,
evitando asi el envejecimiento celular
carcinégeno.

Gavilan-Hernandez!® plantea que la O3T de
preacondicionamiento oxidativo, genera
proteccion: anti inflamando, inmunomodulando
y revitalizando el cuerpo, teniendo como efecto
la recuperacién del paciente.

La ozonoterapia regula el estrés oxidativo que
causan los radicales libres, siendo el ozono
exclusivamente el medio de estimulacién directa
de las enzimas que trabajan como antioxidantes
enddgenos, que disminuyen el nivel de stress
oxidativo®. Entre los beneficios que aporta la
O3T se tienen: aumento de oxigenacidn en los
tejidos, mejora en el flujo sanguineo, interviene
en los moduladores enzimaticos, actia como
inmunomodulador del sistema inmunoldgico,
es un antimicrobiano de amplio espectro, asi
como, un regulador metabdlico, y estimulador
del estrés oxidativo.

En cuanto a la QMT, la O3T potencia su
efectividad, dado que la QMT actua en la
produccién de radicales libres, sin embargo,
para que este proceso ocurra, la zona afectada
debe estar oxigenada.

Los estudios han evidenciado que las células
cancerosas se inhiben de manera dependiente
de la dosis y volumen del O3 in vitro. Ademas,




existen estudios cientificos en seres humanos,
donde se ha demostrado la mejora sintomatica
de pacientes con cancer, tratados con O3T
conjuntamente contratamientos convencionales
de QMT vy radioterapia. En el tratamiento del
cancer, la O3T se puede considerar como una
terapia complementaria para brindar beneficios
paliativos, en un plan integrado con un equipo
médico multidisciplinario.

En relacion al estado del arte de este estudio,
se aprecia en la Tabla 1 los antecedentes de la
investigacion.

Tabla 1. Antecedentes de la investigacién

Autor(s)/afio Resultados

Ceballos et al. Paciente con céncer de préstata, post-

(2013) QMT. Tratamiento O3T, mostré una notable
mejoria clinica.

Vélez (2015) Paciente con cdncer de pdncreas
metastasico, recibiéo QMT simultdneamente
con O3T, resultando incremento en la
calidad de vida y regresion tumoral

Cobiellas et al. Insuflacion rectal de O3T en paciente con

(2018) cancer 6seo, mostrando regresién tumoral
y mejor evolucidn sintomdtica

Pérez et al. La IPO3 reduce la progresion del cancer

(2018) brindando mejor calidad de vida.

Clavo et al., Paciente con dolor pélvico crénico por

2021 céncer, disminuyd significativamente tras
tres meses de O3T

Fergusson, La  solucién  salina  ozonizada vy

2023 autohemoterapia menor como terapia
complementaria, combinada con
radioterapia. Quince meses después la
paciente no mostrdo efectos secundarios

Alonso et al., La O3T como una terapia adyuvante en

20234 oncologia estd respaldado

Jaramillo et al.,
2024

La IPO3 mejoréd cuadro sintomatico vy
morfoldgico de paciente con cervicitis

Bafiuelos-
Ramirez, 2023%

Sinergia de la O3T con algunos farmacos
de QMT, elevando los niveles de genes
proapoptdticos y disminuyendo los valores
de hipoxia tumoral

existen estudios cientificos en seres humanos,
donde se ha demostrado la mejora sintomatica
de pacientes con cancer, tratados con O3T
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conjuntamente contratamientos convencionales
de QMT vy radioterapia. En el tratamiento del
cancer, la O3T se puede considerar como una
terapia complementaria para brindar beneficios
paliativos, en un plan integrado con un equipo
médico multidisciplinario.

En relacion al estado del arte de este estudio,
se aprecia en la Tabla 1 los antecedentes de la
investigacion.

Tabla 2. Hipotesis y variables

Hipétesis: la O3T potencia la efectividad de la QMT y disminuye
sus efectos adversos para una mejor calidad de salud de paciente
con cancer epitelial ovarico.

Variables Dimensiones Indicadores

Independiente
(vV1): 03T

Funcion y sintomas

Funcionamiento
Sintomatologia

Dependiente
(VD1): QMT

Capacidad funcional

Agotamiento, nduseas,
pérdida de apetito e
hipersensibilidad nerviosa

Dependiente Patologia Aumento metabdlico
(VD2): CEO tumoral
Adenopatias pélvicas e
implantes peritoneales
pélvicos

En cuanto al no menos importante sondeo del

CEO, el PET-TAC: el PET TAC se esta imponiendo

como exploracidn para determinar la extensién

de la enfermedad, una vez llegados al

diagndstico de cdncer de ovario. Este puede dar

en ocasiones una informacion mas exhaustiva

antes de la decision del tratamiento®. Asi pues,

en este estudio se consideré como evidencia

imagenolégica el PET-TAC por su propiedad de

detectar implantes peritoneales.

En relacion a los aportes, este estudio planteo la

demostracién de:

a. Aumento de la efectividad de la QMT;

b. Disminucion de los efectos adversos de la
QMT en pacientes con CEO; y

c. Mejoraen la calidad de salud.
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METODOLOGIA

Se utilizaron bases de datos como Redalyc,

ProQuest, LILACS, Scopus, PubMed, SIJR,

Cochrane y Scielo, aplicando estrategias de

busqueda con operadores booleanos. Fueron

seleccionados articulos originales y revisiones
bibliograficas sistematicas que abordaron el
tema en los ultimos cinco afios.

La poblacién esta representada por el universo

de pacientes que padecen CEO en Quito,

Ecuador. La muestra es una paciente con CEO.

El disefio, materiales, métodos y procedimientos

de este estudio comprenden:

a. Un estudio de caso longitudinal de tipo
cuali-cuantitativa, se emplearon métodos
cuali-cuantitativos para dar seguimiento a
la evolucién del paciente y compararla en
dos momentos (antes y después de la O3T
aplicada simultdaneamente con QMT)

b. Se emplearon como técnicas de recoleccién
de datos: después de cada sesién de
O3T: observacién directa (registro de
medicién de presion arterial, saturacion
02, electrocardiograma, e instrumentos,
cuestionario escala EVA antes y después
del tratamiento de O3T (cuestionarios SAS y
KPS), y estudio imagenoldgico por Pet-Scan
antes y después del tratamiento de O3T.

c. Se usaron métodos de andlisis comparativo,
relaciéon causa-efecto y triangulacion de
datos.

El sujeto de este caso clinico es una paciente

de 40 ainos (Tabla 3), con estudio tomografico

por emisidén de positrones PET CT con FDG/14-

12-2021, con diagnéstico antes de la O3T de:

Cistoadenocarcinoma endometrioide del ovario

izquierdo con compromiso nodal regional vy

retroperitoneal. Implante peritoneal solido al

colon sigmoideo con SUV max.7.82 mide 1.6

cms., adenopatias versus implantes peritoneales

en el mesocolon del sigmoideo con SUV max.de

9.47, miden hasta 1x 1,2 cms.

El procedimiento para la aplicacion de la O3T

(Tabla 3) se realizd con equipo de Ozono Médico

(MODEL MOPO0.4-AD).
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Tabla 3. Protocolo para aplicaciéon de O3T

CICLO SSO3 + AHTM + O3 rectal

1ero 8 sesiones O3T rectal +AHTMC +SSO
4 antes y 4 después de cada QT+AHTMC +SSO

2do 8 sesiones O3T rectal +AHTMC +SSO
3 antes y 5 después de cada QT

3ro 7 sesiones 03T rectal +AHTMC+SSO
4 antes y 3 después de cada QT

o 7 sesiones 03T rectal +AHTMC+SSO
4 antes y 3 después de cada QT

Sto 8 sesiones O3T rectal +AHTMC +SSO
4 antes y 4 después de cada QT

6to 10 sesiones O3T rectal +AHTMC +SSO
6 antes y 4 después de cada QT
12 sesiones O3T rectal +AHTMC +SSO

7mo

6 antes y 6 después de cada QT

03T= ozonoterapia. AHTMC=auto-hemoterapia mayor.
SSO=solucién ozonizada

RESULTADOS

La aplicacion simultdnea de O3T y QMT,
evidenciaron las dimensiones funcionamiento
y sintomatologia de la variable dependiente. A
continuacion, en las Tablas 4 y 5 se presentan
los resultados de las Variable dependiente 1,
QMT. Funcionamiento y QMT. Sintomatologia,
respectivamente. Y en la Figura 1 se muestran
los resultados de la variable dependiente 2.CEO.
Patologia tumoral, estudio imagenoldgico
diciembre 2021 (antes del tratamiento) y abril

2022 (después del tratamiento).

Tabla 4. Capacidades de funcionamiento de la paciente
durante la O3T

. Escala -
Ciclos KPS Tareas diaria
Gravemente  enferma. Asistencia
lero 20 .
activa de soporte
2do 40 Incapacitada. Cuidados especiales
Ayuda considerable de otros vy
3ro 50 . .
cuidados especiales frecuentes
Ayuda considerable de otros vy
4to 50 . )
cuidados especiales frecuentes
Ayuda ocasional de otros, pero es
5to 60 capaz de cuidar de si misma para la
mayor parte de sus necesidades
6to 0 Sintomas moderados,  actividad
normal
7mo 90 Actividad normal. Signos y sintomas
leves de enfermedad
un meﬁ 100 Actividad normal
después

Fuente: adaptacion de Leén-Clerque?®
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Tabla 5. Reacciones adversas de la QMT

Sin sintoma 0 1 2 3 4 5 6

8 9 10 El peor sintoma que se pueda imaginar

Nada agotado
Sin nauseas

Sin pérdida del
apetito

Sin hipersensibilidad
nerviosa

Lo mds agotado que se pueda imaginar

Las peores nauseas que se pueda imaginar

La peor inapetencia que se pueda imaginar

La peor hipersensibilidad nerviosa que se
pueda imaginar

Leyenda Después del tratamiento Antes del tratamiento
Fuente: Adaptacién de Carvajal?’
Abr 2022 Dic 2021
Figura 1. Estudio imagenolégico antes y después del tratamiento
DISCUSION embargo, antes del 28% de la aplicacién de la

La aplicacion de O3T demostré efectividad antes
de culminar el tratamiento evidencidandose en
la paciente, capacidades funcionales para la
realizacion de sus actividades diarias rutinarias
por si misma, sin ayuda de otras personas,
aumentando progresivamente desde el 1ler.
ciclo su capacidad al 90% en el 5to. ciclo. Un
mes después de culminada la O3T, la paciente
alcanzé un funcionamiento del 100%.

Los sintomas presentados en la paciente
por efectos de la QMT presentaron un
comportamiento modal de 10 en escala SAS; sin

03T, estos disminuyeron favorablemente a una

moda de 0 escala SAS. Se logré la desaparicion

de la sintomatologia inicial en un 100%, antes
de la culminacidon del tratamiento de O3T,
mejorando la calidad de salud de la paciente.

La patologia tumoral antes de la O3T, mostrd en

Pet-Scan diciembre 2021:

a. Signos de patologia tumoral de alto grado
metabdlico en: implante peritoneal sélido
adherido al colon sigmoideo;

b. Adenopatia versus implantes peritoneales
en el mesocolon del sigmoides;
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c. Adenopatia de la cadena iliaca comun
izquierda;

d. Adenopatia retroperitoneal paraadrtica
izquierda; y

e. Nodulo pulmonar sub sélido en el segmento
lateral del I6bulo inferior derecho.

f.  Luego de aplicada la O3T, en abril 2022 en
Pet-Scan se evidencid:

g. Ausencia de patologia tumoral de
moderada/alto grado metabdlico;

h. Desaparicién de nédulo pulmonar del I6bulo
inferior derecho; y

i. Respuesta completa de las adenopatias
pélvicas y de los implantes peritoneales
pélvicos a la QMT.

CONCLUSIONES

Este estudio demostré que la aplicacién de
Terapia de Ozono (O3T) en una paciente con
Cancer Epitelial Ovarico (CEO), incrementa la
efectividad de la quimioterapia (QMT), y reduce
sus efectos adversos en paciente con CEO.
Comprobandose una correspondencia favorable
entre la Terapia de Ozono vy la calidad de salud
general del paciente. Estos hallazgos sugieren
gue la Terapia de Ozono podria ser un enfoque
complementario prometedor para manejar
y potencialmente mejorar los resultados del
tratamiento en pacientes con Cancer Epitelial
Ovdrico.
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