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Oz

Ozon, ii¢ oksijen atomundan olusan, keskin kokulu, havadan agir renksiz bir gazdir. Medikal ozon ise hastaya
daima saf ozon ve saf oksijenin karnigmu seklinde belirli konsantrasyonlarda uygulanir. Pek ¢ok hastalik tiiriinde
kullanllan ozon gazi, yan etkilerinin minimal oranda olmasi nedeniyle tercih sebebidir. Farkh medikal ozon
uygulama sekilleri bulunmaktadir. Bel ve boyun agrilan ise giinliik pratikte poliklinige basvuru nedenlerinin ilk
siralarmda yer almaktadir. Lomber ve servikal disk hemileri bu agrilarin baslca nedenlerinden biridir. Disk
hernilerinde ozon tedavisi, klasik tedavi ve cerrahi tedavi ile beraber kullanilabilen tamamlayici bir tedavi
yontemidir. Ozon tedavisi, uygulama kolayhgi, tedavideki bagar oranlar, diisiik yan etki profili sayesinde agrili
bel ve boyun hastalarinda basarili bir tedaviye yardimci olur. Disk hernileri sonucu ortaya ¢ikan bel ve boyun
agrilarmm yasam kalitesini oldukca kot yonde etkiledigi ve toplumdaki sikhigi g6z Oniinde
bulunduruldugunda, medikal tedavi, fizik tedavi ve cerrahi tedaviye yardime1 bir yontem olarak ozon tedavisi
onemli bir yer tutmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Ozon tedavisi, boyun agrisi, bel agrisi

Abstract

Ozone consists of three oxygen atoms and is a colorless gas that is heavier than air with a pungent smell.
Medical ozone is administered to the patient always in the form of a mixture of pure oxygen and pure ozone and
in a certain concentration. The ozone gas, which can be used in many types of diseases, is preferred as its side
effects are at minimal rate. There are different forms of medical ozone application. Cervical and lumbar pains
are located in the first row of the reasons for applying to the clinics at daily practice. Lumbar and cervical disc
herniation is one of the main causes of this pain. Ozone therapy is a complementary treatment which can be
used along with conventional and surgical treatment for disc herniation. Ozone therapy allows a successful
treatment for patients with cervical and lumbar pain due to its ease of implementation, high success rate in
treatment and low side effect profile. Considering the negative effects of cervical and lumbar pain on quality of
life and their prevalence in society, ozone therapy has an important place as an adjunctive therapy method to
medical treatment, physical therapy and surgical treatment.

Key Words: Ozone treatment, cervical pain, lumbar pain

Yazisma Adresi / Correspondence:

Yrd. Dog. Dr. Yasemin Korkut

Dumlupmar Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dali, Kiitahya
e-posta: ykorkut9s@hotmail.com

Fax: 0274 265 22 85

Gelis Tarihi: 18.11.2014

Kabul Tarihi: 09.02.2015

Giris

Ozon (O3) tedavisi, ginumiizde birgok hastalk durumunda genis uygulama alam ve
disik yan etki insidansi ile tedavi imkam sunan, etkinligini incelemek Uzere bilimsel
caligmalarm hizla arttizi bir tedavi yontemi olarak kendisinden bahsettirmektedir. Bu nedenle

derlememizde, ozonun kullanim sekilleri ile disk hernisi sonucu gelisen bel ve boyun
agrilarinda ozon uygulamas ile ilgili bilgi vermeyi amaglamaktayiz.
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1. Medikal Ozon:

Keskin bir kokuya sahip, havadan daha agr ve renksiz bir gaz olan ozon, U¢ oksijen
atomundan olusmaktadr. Florin ve persilfattan sonra uUglnci en kuwwvetli oksidan ajandrr.
Diinyanm 25-30 km iizerinde ozonosfer katmannda yer alan O3z zararh ultraviyole ismlarm
dinyaya gelmesini engeller. Medikal Oz ise daima saf Oz ve saf oksijenin karismu seklinde,
konsantrasyonu 1 ve 100 pg/ml (%0.05—- 5 O3) arasmda kullanilr. Medikal O3’Un verilecegi
doz, hastann durumu ve tibbi endikasyona gore belirlenir.

2. Medikal Ozon Tedavisinin Endikasyonlar:

Os; bakterisidal, fungisidal, virostatiktir ve bagisiklk sistemini aktive eder. Major
otohemoterapi adiyla uygulanan O3 viicudun kendi antioksidanlarmi ve serbest radikallerini
yok eden enzimleri aktive eder. Bu durum kronk enflamatuar hastalklarda Oz’0n kullanmim
aciklamaktadir.

O3’lin kan dolagmm arttiric1 etkisi bildirimistir. Bu nedenle ozon terapinin 6zellikle
dolasm bozukluklart ile 1ilgili hastalklarm tedavisinde kullamimmm yarart gOsterimistir.
Dolagim bozukluklarmmn tedavisinde, kanser tedavisinde, goz hastaliklarmda, sigara igenlerin
psikolojik bagmhhgmnm azaltimasmda ve yme organik olarak sigaraya bagh olarak meydana
gelmis  gesiti  hasarlarm  iyilestirilmesi amaciyla, norolojik hastaliklarda (Parkinsonizm,
trigeminal nevralji, Alzheimer, bas agrilar1 ve migrende), kronik yorgunluk sendromunda,
dejeneratif eklem hastaliklarmda, metabolizma hastaliklarmda uyarici olarak, tiroid, koledok,
pankreas, bobrek, akciger hastaliklar, dislipidemi, ateroskleroz, tasikardilerde ve miyokard
enfarktisunin  kronik doneminde, servikal ve lomber disk hernilerinde, artralji, kronik
poliartritlerde ve detoksifikasyonda etkilidir.

Os, viriislerin sebep oldugu hastaliklarm tedavisinde (hepatitler, herpes vb.), zor
iyilesen enfekte yaralarda ve enflamatuar hastaliklarda (ulcus cruris vb), enflamatuar barsak
hastaliklar1  (kolit, proktit), yaniklar, fungal enfeksiyonlar, kanser tedavisinde bagisiklik
sistemini  guclendirici  olarak  diisik dozlarda “major otohemoterapi’ veya  “mindr
otohemoterapi” seklinde kullanilan tamamlayic1 bir tedavidir.

3. Medikal Ozon Tedavisinin Kontrendikasyonlar:

Kanama ve pihtlagsma bozukluklary, hipertiroidi, kronik ve tekrarlayict pankreatitler,
agrih kas kramplar, yeni gecirimis kalp krizi de ozon tedavisinin kontrendike oldugu
durumlar arasmdadur.

4. Medikal Ozon Tedavisinde Uygulama Sekilleri:

Medikal ozon, lokal wveya parenteral yolla uygulanabilmektedir. Ozonun gesitli
uygulama yontemleri tek basma ya da sinerjistik etki elde etmek icin alt bashklar halinde
belirtildigi gibi birkac yontemin kombinasyonu seklinde tatbik edilebilir.2

4.1. Major Otohemoterapi (MAH):

Ozon tedavisinin Klasik uygulamast bir miktar kanm (200-250 ml) viicut disma
almarak, ozona dayankh cam bir sisede uygun doz ozon gaz ile 5-10 dakika ozon/oksijen
karigmina maruz brakildiktan sonra kisiye tekrar geri verimesidir.®

Farkli merkezlerde ayr1 gorigler olsa da, ozon dozu icin her mL kana 10pg ile 80pg
arasmda ozon miktar1 verilmesinin giivenli tedavi arahgmnda oldugu kabul edimektedir.4°
Kaynaklarda ozon gazmm antioksidan etkiye basladigi esik deger 15-20 pg/mL olarak
belirlenmistir.8® MAH tedavi seanslarmmn saysi ve uygulanacak medikal ozon dozu; hastanm
yasma, genel durumuna ve hastaligma bagh olarak degismektedir. Diisiik dozdan baglayarak
kademeli olarak dozun yikseltiimesi genel uygulama sekli olup baslangic dozu sklkla 15
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pg/mL olarak belirlenmistir, daha sonra yavas yavas 40 pg/ml’ye kadar cikilabilir. Ozon
tedavisi genellikle haftada 2 kez olarak yapilsa da, her gin, ya da ginde 3 kez yapildigi da
bildirilmistir.”

Kullandacak hacim 50-250 ml arasmda degismektedir. Ozellikle yash ve genel
durumu iyi olmayan hastalarda hacmin 300 mL iizerine ¢ikimamasi tavsiye edilir.® Hemoliz
riskinin artigi, 2,3-DPG'in indirgenmesi  ve imminokompetan hiicrelerin aktive olamamasi
nedeniyle 80 pgr/mL ve Uzeri ozon konsantrasyonlarmdan kag¢mimahdr. Klink bakis
acisiyla, hastann iyilesmesi 5-10 seans arasmda gerceklesir. 12. seanstan sonra antioksidan
savunma mekanizmasmn harekete gecirilmis oldugu diisiiniilir.? Bu sekilde tedavi daha ¢ok
geriatride dolasm bozukluklarmm, viral kokenli hastaliklarm tedavisinde ve genel bagisiklik
sisteminin aktivasyonu igin kullanilir.

4.2. Mindr Otohemoterapi (MIH):

3-5 mL kan hastadan alnrr, 1 dakika boyunca esit hacimdeki ozon/oksijen karism ile
karistrllp ozonun pargalanmadan veriimesi i¢in hemen gluteal bolgeye intramUskiler olarak
enjekte edilir3® MiH’in tendon ve ligamanlarda rejenerasyonu sagladim ve  klinik
uygulamalarm ¢ok iyi sonug verdigini One siiren gahsmalar mevcuttur.®10

4.3. Paravertebral Yol ile Medikal Ozon Uygulamasi:

Omurgann 2 cm lateralinden infiltrasyon yapihr. ignelerin daglmm daima fitilim 2 cm
altnda ve 2 cm lizerinde bilateral ve lateralidir. Tedavi ilk iki hafta, haftada iki kez yapilr ve
klinik 1iyilesme bagsladiktan sonra, 4 ila 6 hafta arasmda bir siire boyunca haftada bir kez ve
ardindan, 20 seansta bir siklus tamamlanana dek her 15 ginde bir uygulanr. Semptomlar
kaybolduktan sonra uygulama aralklarn kisaltlabilir. Proteoglikan yapisinda —degisiklikler,
antioksidan-antienflamatuvar  etki, lokal biyokimyasal etki (oksijenizasyon, vazodilatasyon,
lokal asidozun diizelmesi) olasi1 etki mekanizmalaridir.t

4.4. intraartikiiler tedavi:

Ozonun eklem ici enjeksiyonu, agrih enflamatuar durumlarda ekleme uygulani.
Artrit, rekirren artroz, genel patolojik sertliklerde de uygulanabilir.12.13

4.5. Disk ici Tedavide Medikal Ozon Uygulamasi:

Kimyasal diskektomi olarakta tanmlanan giivenilir bir uygulama seklidir. Radyolojik
goruntileme, floroskopik kontrol ya da bilgisayarh tomografi (BT) altnda yapilabilen 10
dakikallk tek seansm yeterli oldugu, anestezi gerektirmeyen, ozellikle gectigimiz 10-15 yil
icinde uygulama imkam bulan, tek basma veya steroid, anestetik gibi kombinasyonlarla %60-
90 orannda klinik basarmm bildirildigi bir ydntemdir.141> Diskin icindeki suda eriyen ozon,
donistiigh H202 ve hidroksil radikal ile niikleus pulpozusun karbonhidrat, aminoasit ve
proteoglikanlar1 ile reaksiyona girerek dejenerasyon saglar. Hidrolitik iirtinlerin ve suyun geri
emilimi sonrasmda diskte biiziilme olur.®

4.6. Peridural tedavide (translaminal) Medikal Ozon Uygulamasi:

Peridural bosluk o©nceden belirlendikten sonra, haftada iki kez peridural bosluga
mfiltrasyon gerceklestirilir.

4.7. Ozon Torbas1 Yolu ile Medikal Ozon Uygulamasi:

Yank, diyabetik ayak, baz kapanmayan yara bdlgelerinde bu ydntem uygulanabilir,
tedavi edilecek bolge ozona dayanikh torba icine almr, Once vakumlanarak hava bosaltilr,
dokunun oksidatif yikine ve antioksidan kapasitesine gore mimkin olan en yuksek doz ozon

torba icerisine doldurulup uygun sire beklendikten sonra ozon torbasmmn diger bosaltma
diigmesi agilarak 0zon gaz disartya verili. Lezyonun asamasma ve gelisimne gore 20-30
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dakikahk donemlerde farkh konsantrasyonlarda kullamilir. Genellikle birka¢ gun icerisinde
ozonun bakterisidal etkisinden yararlaniip enfeksiyon kontrol altma alnr ve sonrasmda doz
diisiiriilerek, uygulama siiresi ve arah@1 acilarak dokuda proliferasyon artis1 saglanir.1

4.8. Subkutan Yol ile Medikal Ozon Uygulamasi:

30 G’luk igne kullanlarak subkutan yoldan verilir. Genellikle 1-2 mL gazla birlikte, 5-
10 pg/mL  konsantrasyonundadw. Noropatik agrmm tedavisinde etkilidir. Ayrica sellilitte
kozmetik amacla da kullanilabilmektedir.?

4.9. Kupa Yolu ile Medikal Ozon Uygulamasi:

15 ila 20 dk. arasmda degisen tedavi siirelerinde 15 ila 60 pg/mL arasmdaki
konsantrasyonlarda kullanilmaktadir.

4.10. Fistiillerde Insiiflasyon Yolu ile Medikal Ozon Uygulamasi:

Uygulayici daima oOnce solunum yolu ile herhangi bir temasm oOlmadigndan emin
olmahdr. Ornegin; kutandz, perianal ve cerrahi fistiillerde olmak iizere, basmgla olusabilecek
tehlikeli veya agrih artislar1 6nlemek i¢in kapall bosluk igerisinde bloke veya kistik tarzda gaz
birkkiminin olusabileceginin hatrda tutulmasi Gnemlidir.

4.11. Vajinal Insiiflasyon Yolu ile Medikal Ozon Uygulamasr:
Ozonlu suyla vajen temizlendikten sonra 10 dk. sireyle Ostedavisi yapilir.
4.12. Vezikoiiretral Insiiflasyon Yolu ile Medikal Ozon Uygulamasi:

Tedavi edilecek olguya gore, mesane veya Uretra icerisine konsantrasyon kademeli
olarak arttmilarak uygulanr. Tedavi ozonlu suyla yapilan bir ©On irigasyon prosediriyle
birlestirilebilmek tedir.

4.13. Otik Medikal Ozon Uygulamasi:

Kulak zarmm saglam oldugu durumlarda uygulanabilir. Dis kulak nemlendirilir ve
ardndan Kulaklara yerlestirilen steteskop benzeri bir kulaklk vasitasiyla ozon-oksijen
karsim 5 dk. sire ile 20-30 wo/mL arasmdaki konsantrasyonlarda direkt olarak kulaklara
verilir. insiflasyon yontemi ile kulaga verilen ozon-oksijen karismu yari gegirgen olan kulak
zarndan gecerek Ozellikle bu bolgedeki kan damarlarmin genislemesini saglar, ayrica buradan
gecerek orta kulak, sinisler, burun ve bogazdaki enfeksiyonlar: da yok eder.?

4.14. Intratonsiller Medikal Ozon Uygulamasr:

Tibbi Oz enjeksiyonu gerceklestirilirken nefeslerini tutmalari istendiginde aktif sekilde
isbirligi yapabilmeleri kosuluyla 12 yasindan biiylik hastalarda giivenli bir yoldur.

4.15. Oftalmolojik Medikal Ozon Uygulamasi:

Oftalmolojik olgularda (keratit, korneal {ilserler, konjunktivit ve gz yaniklar), g6z
gevresine gbre ayarlanmis Ozel bir gozik kullamlarak ozonun 20 ile 30 pg/mL
arasmda konsantrasyonlarda 5 dk. slreyle hastaya verilmesi islemidir ve genellkle haftada 2-
3 kez uygulama onerilir. Oncesinde anestetik goz damlalar1 uygulanabilir.

4.16. Topikal Medikal Ozon Uygulamasi:

Yaralar, iilserler ve ¢esiti enfekte lezyonlara  farkh  konsantrasyonlarda
uygulanmak tadr.2

5. Servikal ve Lomber Agn:

Servikal ve lomber agrlar, gunlik pratikte poliklinige basvuru nedenlerinin ilk
sralarmda  yer almaktadr. Lomber ve servikal disk herileri bu agrlarm bashca
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nedenlerinden biridir. Intervertebral diskler kikirdak doku ve onu destekleyen etrafinda bir
fibroz doku ile sarimistr. Bu sayede kemik yapilar korunur ve anatomik yapmm muhtemel
hasarlar1 engellenir. Bu fibr6z doku (annulus fibrosus) zorlanma ile ywrtilabilir ve yumusak
disk materyali (nucleus pulposus) kanala dogru kayar. Sonugta disk materyalinin kanala
baskisi ortaya ¢ikar. Bu durum disk hernisi olarak tammlanr. Disk hernilerine sekonder
olarak gelisen bel ve boyun agrilart toplumun genelini ilgilendiren, is gormezlige ve saghk
hizmetlermin stk olarak kullamlmasma neden olan Onemli bir saglk sorunudur. Bu
durumdaki ¢ogu insan, hayatmm bir doneminde agri ile karsi karsiya kalmstr ve bu sorun
genellkle tekrarlamaktadr. Bel agrismm yilhk prevalansm %?22-65 ve yasam boyu
prevalansm ise %11-84 arasmda degistigi farkh kaynaklarda gosterimistir.  Gelismis
tilkelerde yasam boyu bel agrisi prevalansi %70'in iizerindedir. En sk 35-55 yaslari arasmda
gozlenmekte olup yaklask %90’nmn nedeni bilinmemektedir, bireysel, psikososyal ve
mesleksel risk faktorlerinin  Gnemine isaret edilmisti. Sonugta bel agrisi yaygmlig, neden
oldugu is glci kaymplar, uzun siiren tedavisi nedeniyle olusan saghk maliyeti agisindan
toplumlarm yasam kalitesi ve {ilkelerin ekonomisi iizerinde ciddi olumsuz etkileri olan bir
saghk sorunudur. Bu yilizden olusmasm engelleyici koruyucu Onlemlerin etkin  bicimde
hayata gecirilmesi gereklidir.1

Servikal disk hemisi, siklikla boyun agnsmm eglik ettigi, kola yayilan agn, parestezi yaninda duyu,

motor ve refleks degisikliklerin bulundugu radikiilopatiye neden olur. Servikal disk
hemisi genellikle iyi seyirli bir hastaliktir ve spontan iyilesme gosterebilir. Baz1 ¢alismalarda, hastalarm éncelikli
olarak konservatif tedavisi Gnerilmektedir. Konservatif tedavi, istirahat, boyunluk, antienflamatuar ilaglar
ve fizik tedavi uygulamalarini igerir. Bazi hastalarda transforaminal steroid enjeksiyonu da
yararh olabilir. Baglangicta siddetli ndrolojik, dzellikle miyelopatik bulgulan olan hastalar ile konservatif tedaviden fayda
gormeyen hastalara cerrahi tedavi uygulanmasi 6nerilmektedir, bunun yan sira ozon tedavisi de eklendiginde
hastanin memnuniyetinin arttig) farkh calismalarda gsteritmistir.* 8

6. Servikal ve Lomber Agnlarda Medikal Ozon Uygulamasi:

Ozon tedavisi ile nucleus pulposusun yapismda mevcut olan  mukopolisakkaridler
okside olur, fittk c¢evresindeki hiicresel metabolizma artar, fitk hacmi kigiilir ve
skatrizasyonu engellenir. Vertebral sinir lifleri Uzerinde analjezik etki meydana gelir ve
adelelerin damar pleksusundaki baskisi azalir. Ozon tedavisinin en 6nemli avantaji, hastanede
yatmayr gerektirmemesi ve c¢ok kisa sirede islemin yapilabilmesidir. Disk hernilerinde
gorlilen genislemeyi daraltarak ve diskin hacmini azaltarak, smirlere olan basiyr ortadan
kaldrr.  Gerektiginde  tekrarlanabilen br  uygulamadr. Narkoz ya da  nester
kullamtmadigndan, uygulamadan sonra hastalar ylrlyerek evierine gdnderilebilmektedir.
Ozon tedavisi, bu agidan klasik tedavi ve cerrahi tedavinin yannda integratif bir tedavi
yontemidir. Ozon tedavisi ile ilgili farkh alanlarda yapilmis ¢absmalar mevcuttur.t®.

Bu amacla yapilms cahismalarda; 6n klinik muayenesi, elektromiyografi, BT ve Manyetik Rezonans
Goruntuleme (MRG) sonucu disk hemisi tanisi alan 1000°den fazla hasta da 18-20 Gigneile ve BT veya
floroskopi altinda, 20-30 mikrogram/mL1lik konsantrasyonda yapilan ozon tedavisi belirli araliklarla
2-3 kez tekrarlanns ve her tedaviden sonra BT takipleri ve 3 ay sonraki son takipleri yapimustir. Sonucta,
klink yanitta %640 mikemmel, %28 iyi olmak iizere hastalarin %68’inde olumlu sonu¢ almmustr. BT
kontroliinde ise %36 mikemmel, %46 iyi olarak %682 oranmnda poxitif sonug ahnmustir.2? Disk icine ozon
verilmesi ile lomber disk hernilerinin perkiitan tedavisi tizerine yapilan bir ¢calismada ise; BT/MRG/R06ntgen
ile lomber omurgada kok basisi, tekal kese basist bulunan, 2 ay velveya daha uzun siredir bel ya da
siyatik agr1 sikayeti olan, medikal ve fizik tedaviden orta derecede fayda gomiis veya fayda
gormemis 24-45 yas arasi 93 hasta iki gruba ayrilmust. 1. grupta, norolojik defisiti (hipoestezi,
kismi refleks kaybr) bulunan, medikal tedaviden ve/veya fizik tedaviden fayda
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gérmeyen cerrahi Onerilmis olan 35 hasta almmust. Bu gruptaki hastalar cerrahi 6ncesi
perkiitan tedaviyi kabul etmislerdi.

2. grupta minimal kok basist olmasina ragmen norolojik defisiti olmayan 58 hastanin
sonuclart Macnab methoduna gore degerlendirilmis ve bu hastalara ozon tedavisi disk igine
enjeksiyon yontemi ile yapilmisti. 1.gruptaki yedi olguda belirtiler bir ay i¢inde diizelmesine
ragmen daha sonraki siiregte sikayetleri tekrarlamig, diger 28 hastada ise klinik bir diizelme
gozlenmemisti. Bu durum tiim hastalarda basarisizlik olarak degerlendirilmisti. 2. gruptaki 45
hasta tedavi sonrasi 5-6 giin i¢inde tam klinik iyilesme gostermis ve alt1 ay veya daha fazla
takip stlirecinde hastalarin higbirinde belirti gézlenmemisti. Kalan 13 hastada, gecici bir klinik
iyilesme gozlenmis fakat sonraki {i¢ ay i¢cinde ayni belirtiler tekrar baslamisti. Bu caligmada,
perkiitan oksijen-ozon tedavi yaklasgimiin erken donemde uygulanmasinin komplikasyon
gelisiminin  6nlenmesi ve daha 1iyi klinik sonuglar elde edilmesi acgisindan Onemi
gosterilmigtir.?!

Herniye olmus fitiklarda ozon tedavisinin agri, fonksiyon ve komplikasyon orani
acisindan incelemesi lizerine yapilan 12 calismada farkli merkezdeki 8000 hasta taranmus,
Visual analog skala (VAS), Oswestry Engellilik Indeksi (ODI), diizenlenmis Macnab
siniflamas1 kullanilarak hastalar siniflanmistir. Sonug olarak, 13-94 yas arasi hasta grubunda
ozon tedavisinin lomber disk hernisi i¢in cerrahi diskektomi ile benzer sonuglar verdigi,
komplikasyon oranin (% 0.1<) ¢ok daha diisiik oldugu ve iyilesme siiresinin de anlamli olarak
daha kisa oldugu tespit edilmistir.??

1966-2011 yillar1 arasinda disk hernisine sekonder olusan bel agrilarinin tedavisi i¢in
uygulanan ozon tedavisi ile ilgili sekiz gozlemsel, dort randomize calisma Agency for
Healthcare Research and Quality’nin Onerdigi kriterlere uygun olarak taranmis ve kesin
taninin eksikligi, hastalarin farkl terapdtik ajanlart sik kullanimi ve plasebo-kontrollii deneme
grubunun olmamasi gibi olumsuzluklara ragmen ozon tedavisinin kronik bel agris1 tedavisi
icin perkiitan uygulamasinda olumlu sonuglar ve diisiik morbidite oranlar1 elde edildigi
g6zlenmistir.?

23-59 yas arasindaki lomber disk hernili 172 hasta lizerinde yapilan bir calismada hastalar
randomize olarak iki gruba ayrimus, 1.gruba disk ve foramina icine sadece ozon-oksijen ve
diger gruba buna ek olarak 1 mg betametazon verilmistr. VAS ve Japon Ortopedik
Dernegi'nin bel agrisi degerlendirme Olgegi (JOA skorlamasi) ile hastalar belli araliklar il
takip edilmistir. Her iki grupta da tatmin edici sonuglar elde edilmistir. 3 hafta sonraki JOA
skorunda iyllesme hizi 2.grupta, 1.gruptan daha iyi oldugu halde, 6 ve 12 ayhk izlemlerde iki
grup arasmda VAS skorlamasmda fark gézlenmemisti. Bu calismada da gosterildigi gibi
ozon tedavisi disk hernisi nedeniyle agrisi olan hastalarda semptomlar1 belirgin olarak
azaltmaktadir.?42°

2005 yilinda yaymlanan bir caismada servikal disk hemisi tanist almus, farmakolojik tedavi ve fizik
tedaviye yanit vermeyen 252 hastaya ozon tedavisi uygulanmus, hastalar ozon tedavisi yaninda sadece gok
gerek duyuldugunda non-steroid antienflamatuar ajan kullannus ancak baska ek bir tedavi yontemi
uygulanmanustir. Ozon tedavisinin intradiskal enjeksiyonu takiben 5 kez paravertebral enjeksiyon seklinde
yapildigr hastalarda  agn semptomlann %79.3 hastada, duyu disfonksiyonunun %78.1 hastada, motor
disfonksiyonunun %78.9 hastada tamamen ortadan kalktigi goriilmiistir. Multipl seviyede disk
patolojisi olan 67 hastada ise tiim patolojik disklere ayn1 anda uygulanan tedavi ile tek seviyede
patolojisi olan hastalarda uygulanan tedavi arasmda anlaml bir fark olmadig; tespit edilmistir.

Ozon tedavisinden 7 ay sonraki BT/MR I kontrollerinde & % 39.6inda hemi voliimiinde kelirgin
gerileme gorliimiis fakat bu istatistiksel olarak anlamli b 26
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Disk hemisine sekonder gelisen sirt ve boyun agrilarmda ozon tedavisinin agriy1 azalttig goriiimiis olsa
da gerek paravertebral gerekse intradiskal yol kullanilarak yapilan 0zon enjeksiyonu ile tedavi igin
yiiksek kaliteli randomize kontrollii ¢alismalara ihtiyag vardir.27:28

Sonug

Bu derleme ile, 0zon tedavisi ile ilgili bilgi vermek ve yapilan farkh calismalarda servikal ve lomber
disk herniasyonuna sekonder gelisen agnli bel ve boyun problemlerinde uygulanan ozon tedavisinin
etkinligini tarismak istedik. Ozon tedavisi, uygulama kolayhig, tedavideki yiiz giildiriicti basan oranlan ve
diistik yan etki profili sayesinde bel ve boyun agnsi olan bu tiir hastalarda basanh bir tedavi saglar. Bu nedenle
ozon tedavisi, konvansiyonel ve cerrahi tedavi yontemlerinin yaninda integratif bir tedavi yontemi olarak
kabul gimektedir.
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