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OZONO

• TRE ATOMI DI OSSIGENO

• ALTAMENTE SOLUBILE IN ACQUA

• RAPIDA DIFFUSIONE

• SPICCATA INSTABILITA’ CHE FAVORISCE 
INTERAZIONE CON I FLUIDI BIOLOGICI

• POTENTE OSSIDANTE  IN GRADO DI ATTIVARE  
SISTEMI ANTIOSSIDANTI ENDOGENI



LA MISCELA O2/O3 HA AZIONE 
ANTINFIAMMATORIA 

RIDUCE IL-6 IL-1 TNF-β

AUMENTA IGF.1

AUMENTA OSSIDO NITRICO











Il disco è formato da 2 parti distinte:

1. una parte centrale, il nucleo polposo: 
sostanza gelatinosa contenente l’88% di 
acqua (gel idrofilo di fibre connettivali) che 
non possiede nè vasi, nè nervi al suo interno

2. una parte periferica, l’anello fibroso formato 
da una successione di fasci fibrosi 
concentrici a decorso obliquo incrociato 
rispetto ai fasci vicini.



L'ozono terapia offre numerosi benefici nel trattamento del mal 
di schiena, tra cui:

• azione antinfiammatoria: riduce l'infiammazione a livello 
locale

• Azione decontratturante muscolare: mm paravertebrali

• effetto analgesico: diminuisce la percezione del dolore 
grazie alla sua azione sui recettori nervosi (aumento della 
serotonina e degli oppioidi endogeni);

• miglioramento della circolazione sanguigna: favorisce 
l'ossigenazione dei tessuti ipossici, accelerando i processi 
di guarigione;

• effetto rigenerativo: stimola la produzione di antiossidanti 
naturali e promuove la riparazione dei tessuti danneggiati;

• riduzione della compressione nervosa: nei casi di ernie 
discali, aiuta a ridurre il volume del disco intervertebrale 
(nucleo polposo) fuoriuscito dalla sua sede, diminuendo la 
pressione sui nervi spinali.



L'ozono terapia è particolarmente indicata per diverse condizioni che 
causano dolore lombare, tra cui:

• ernia del disco lombare: l'iniezione di ozono aiuta a ridurre 
l'infiammazione e il volume dell'ernia, liberando la radice nervosa 
compressa;

• sindrome delle faccette articolari: una condizione degenerativa 
che colpisce le articolazioni vertebrali, causando dolore cronico;

• lombalgia cronica: utile per ridurre l'infiammazione e migliorare 
la mobilità nei pazienti con dolore persistente;

• stenosi del canale vertebrale: può contribuire a ridurre 
l'infiammazione nei casi di restringimento del canale spinale;

• sciatalgia e radicolopatie: allevia il dolore irradiato causato dalla 
compressione dei nervi spinali.



Tra gli effetti collaterali più comuni della ozonoterapia troviamo:

• Dolore o fastidio locale nel sito di iniezione, che può 
manifestarsi come senso di bruciore, pesantezza o lieve 
infiammazione. 

• Arrossamento, lividi o piccoli ematomi dovuti 
all’iniezione a puntura e alla reazione dei tessuti 
circostanti. 

• Sensazioni di vertigine o debolezza transitoria, spesso 
collegate a crisi vagali indotte dal dolore o dall’ansia legata 
alla procedura. 

• Mal di testa, nausea o senso di confusione, di solito di 
breve durata e facilmente gestibili. 

• Formicolii o dolore irradiato in caso di contatto con nervi 
o tessuti sensibili durante la somministrazione.

Tenere il paziente supino per 10 – 15 minuti



Ho iniziato a mettere il paziente in scarico naturale o con trazione per 
mobilizzazione articolare dopo terapia con ozono paravertebrale 

notando un rapido sollievo da tutti i discomfort causati dalla ozono

Con questo intervento combinato O3+decompressione spinale il 
paziente gia’ dalla seconda seduta riferiva netto miglioramento 

sintomatologico 

NEL PAZIENTE CON ERNIA DEL DISCO LOMBARE CHE SI 
RIVOLGEVA AL MIO CENTRO PER CICLO DI OZNOTERAPIA:



OZONOTERAPIA E DECOMPRESSIONE SPINALE
(ERNIA DEL DISCO)

PUNTI DI FORZA:

• RIDUZIONE DEL DISCOMFORT DOPO PROCEDURA

• RIDUZIONE DEI TEMPI DI RAGGIUNGIMENTO DELL’OBIETTIVO 
TERAPEUTICO

• SINERGIA TERAPEUTICA TRA METODI MININVASIVI

• EFFETTO SINERGICO SU RIDUZIONE DEL VOLUME DEL 
TESSUTO ERNIATO 

• EFFETTO SINERGICO SU OSSIGENAZIONE DEI TESSUTI 
IPOSSICI

• EFFETTO SINERGICO SU AUMENTO DELLA SEROTONINA E 
DEGLI OPPIODI ENDOGENI?



EFFETTO SINERGICO SU RIDUZIONE DEL VOLUME 
DEL TESSUTO ERNIATO 



EFFETTO SINERGICO SU OSSIGENAZIONE DEI 
TESSUTI IPOSSICI



EFFETTO SINERGICO SU AUMENTO DELLA 
SEROTONINA E DEGLI OPPIODI ENDOGENI?



COSA VORREI FARE

•  CREAZIONE DI UNA SCHEDA PAZIENTE 

•  SCALE DI VALUTAZIONE DEL DOLORE LOMBARE PRE E POST

•  ACQUISIZIONE DI DATI OBIETTIVABILI E CONFRONTABILI

• TERAPIA DI ASSOCIAZIONE OZONO E DECOMPRESSIONE SPINALE IN 
ALTRE PROBLEMATICHE 

      STENOSI LOMBARE 
      SINDROME DELLE FACCETTE ARTICOLARI 
      SPONDILOLISTESI

• ACQUISIZIONE DI DATI SU UN ASPETTO MOLTO CONTROVERSO: 
L’EFFICACIA NEL LUNGO TERMINE

• SCARSITA’ DEI DATI PER UN CONFRONTO
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