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RESUMEN

Se trata de un trabajo retrospectivo que analiza el comportamiento de dos grupos de personas
de diferente sexo quienes recibieron triple dosis de vacuna Anti Covid19, siendo objeto uno de
esos dos grupos de aplicacion de Ozonoterapia via sanguinea (AHTMy e IR), y se tomaron
muestras de sangre, posterior a estos ciclos de aplicacion de ozono, y se cuantificaron, el titulo
de anticuerpos IgG y nivel de linfocitos B por el método de inmunofluorescencia. Ambos
grupos fueron analizados por test covidl9, observandose que en el grupo que recibid
Ozonoterapia no desarrollé enfermedad y las cifras de titulos de anticuerpos y linfocitos B eran
muy superiores que el grupo (también estando triplemente vacunado) que no recibid

Ozonoterapia y el cual en su 98% desarrollo enfermedad en época de transmision de Omicron.
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inmunofluorescencia, IgG, Ozonoterapia, Omicron.

COMPARATIVE ANALYSIS OF 2 GROUPS OF PERSONS ACCORDING TO AGE
AND SEX, VACCINATED TRIPLE VERSUS COVID-19, WERE SUBJECTED TO
QUANTITATIVE ANALYSIS OF ANTIBODIES AND B LYMPHOCYTES AFTER

OZONE THERAPY. GOJI MEDICAL GROUP OZONE THERAPY INSTITUTE,

MIAMI LAKES, FL. USA, JANUARY 2022

ABSTRACT

This is a retrospective work that analyzes the behavior of two groups of people of different sex
who received triple doses of Vaccine Anti Covid19, being object one of those two groups of
application of Ozone therapy via blood (AHTMy and IR), and blood samples were taken, after
these cycles of ozone application, and the titles of IgG antibodies and level of B lymphocytes
were quantified by the immunofluorescence method. Both groups were analyzed by covid19
test, observing that in the group that received Ozone Therapy did not develop disease and the
numbers of antibody titles and B lymphocytes were much higher than the group (also being
triple vaccinated) that did not receive Ozone Therapy and which in its 98% developed disease

at the time of transmission of Omicron.

KEYWORDS: AHTMy (Major Self-Hemotherapy), IR (Rectal Insufflation),

Immunofluorescence, IgG, Ozone Therapy, Omicron.
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INTRODUCCION:

La descripcion de la actividad fagocitica se
define como digerir y destruir proteinas
extrafas, tejido necrotico y bacterias que
origina lesiones tisulares en el organismo y
esta accion de fagocitar o limpiar estd
encargada a dos células principales
derivadas de la sangre, los neutrofilos y los

monocitos (1.2,3)

Los neutréfilos: son los leucocitos con
nlicleo multilobulado y citoplasma de
aspecto granuloso que suelen llegar al sitio
de la inflamacion en un plazo entre 30 y 60
minutos para iniciar su trabajo. También
son conocidos con el nombre de neutrofilos
polimorfos  nucleares 'y  contienen
minusculos paquetes de enzimas envueltas
en delgadas membranas llamadas lisozimas

(4.5).

Los monocitos: son leucocitos con grandes
nlcleos no lobulados y citoplasma no
granuloso generalmente procedentes del
plasma, quedan fijas dentro del
compartimiento intersticial y son conocidos
con el nombre de histiocitos. Estos
aparecen entre 4 a 5 hrs. después de
establecida la lesion inicial y se conocen

con el nombre de macréfagos. Estos
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macréfagos pasan directamente de los
vasos sanguineos hacia el tejido inflamado
y aunque llegan mas tarde al lugar de la
lesion estan capacitados para sobrevivir por
mayor tiempo que los neutrdfilos en
condiciones adversas. Esto es importante
para mantener la fagocitosis o la lucha en el
sitio de una lesion que puede llevar cierto

tiempo establecida (5).

Ambas células deben salir desde el sistema
vascular hacia el area de la lesion tisular y
esta salida del compartimiento plasmatico
se realiza cuando estas células se aplanan
contra las paredes de los vasos sanguineos,
conocido este fenomeno como
marginacion, lo cual puede ser interpretado
como un escurrimiento por los poros de los
vasos sanguineos hace el liquido intersticial
y una vez alli se mueven de una manera
llamado

ameboide por un proceso

diapédesis, para luego ser atraidos
directamente al sitio de la lesion por sefiales
quimicas procedentes de la zona
traumatizada. Esta capacidad de respuesta
de ser atraidos por estimulos quimicos se
conoce como quimiotaxia. De esta manera
se inicia la fagocitosis lo cual consiste en

destruir estas sustancias toxicas extrafias en
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el sitio de la inflamacion en este momento,
monocitos y neutrofilos seran auxiliados
por anticuerpos y otros productos quimicos
que son liberados por las células inmuno

activas (6,7).

Esta es la primera etapa de la lucha de
defensa de nuestro organismo y son estos
elementos celulares ya mencionados, los
dedicados al primer ataque o defensa ante

un proceso de tipo inflamatorio.

Ahora analizaremos lo que es respuesta
inmunitaria; la inmunidad al igual que la
inflamacion es un mecanismo
inherentemente protector y adaptativo cuya
funciéon es desactivar las substancias
potencialmente toxicas presentes en el
cuerpo. Esta  reaccion  inmunitaria
movilizada por la presencia de un cuerpo
extrafio llamado antigeno puede describirse

como inespecifica o especifica (8,9).

Ejemplos de esta inmunidad inespecifica
estan, la barrera mecéanica de la piel y
mucosas intactas, la actividad enzimatica
producida por las lisozimas que ayudan a
combatir la infeccidon, el mecanismo de
defensa inflamatorio que actia contra

diversas sustancias extrafias, y el interferon
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el cual es un producto quimico liberado por
ciertas cé¢lulas como respuesta a las
infecciones por virus; este interferon actua
desencadenando la produccion de proteina
antiviral por otras células del cuerpo con lo
que inhibe la reproduccion ulterior de los
virus patdgenos, (estas células que han sido
infectadas por virus elaboran una
glicoproteina conocida como interferdn, el
cual es liberado de esa célula infectada para
que las células vecinas sanas se estimulen
produciendo proteinas antivirales que
tendran por mision destruir a estos virus
patdgenos), la actividad reticulo endotelial
donde se encuentran algunas células
fagocitarias fijas en tejidos especificos
como los ganglios linfaticos, bazo, médula
6sea e higado, siendo estas células
conocidas  como  células  reticulo
endoteliales que ayudan a extraer las
sustancias extrafias de la sangre y por
ultimo la acidez elevada como la del

estbmago o vagina que inhiben el

crecimiento de microorganismos (11,12).

La inmunidad especifica esta representada
por la increible tarea que realizan los
linfocitos B y los linfocitos T los cuales

siendo la tercera linea de batalla de nuestro
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organismo atacaran a agentes inespecificos

que el organismo reconoce como extrafos.

Esta lucha dependera de 2 mecanismos de
accion de parte de estas células y cuando los
mecanismos de inmunidad inespecifica se
agotan o no responden se activa este otro
proceso especifico a lo cual llamamos
respuesta  inmunitaria. La  respuesta
inmunitaria estard basada en distinguir en
nuestro organismo lo que le es propio o lo

que le es extrafio.

Esta inmunidad especifica tiene dos formas
de responder ante el organismo: una
respuesta inmunitaria humoral y una

respuesta inmunitaria celular (13, 14).

La respuesta humoral o inmunidad
mediada por anticuerpos, los linfocitos B
producirdn sustancias especificas llamadas
anticuerpos que provocaran la destruccion
del agente invasor. La inmunidad humoral
es el principal mecanismo de defensa contra
microbios o gérmenes extracelulares y sus
toxinas, y este mecanismo se caracteriza
porque los componentes del sistema
inmune que atacan a los antigenos no son
directamente  sino  los

las  células

anticuerpos secretados por activacion
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antigénica por las células plasmaticas. Los
virus que salen de las células infectadas
seran atacados directamente por estos

anticuerpos (15, 16).

La respuesta celular o inmunidad
mediada por células, los linfocitos T
atacan directamente al agente patdgeno;
esta respuesta de tipo celular realiza una
importante funcion como mecanismo
inmunologico de defensa actuando
principalmente frente a bacterias y virus,
asi como evitando la aparicion y desarrollo
de células tumorales, sin embargo, esta
respuesta representa una importante
limitacién en la practica de trasplantes por
ser el principal mecanismo implicado en el
rechazo de los mismos. La respuesta celular
es muy compleja en sus efectos y acciones
finales, asi como en su iniciacion y
desarrollo. De manera resumida en relacion
a la inmunidad mediada por células
diriamos que esta dirigida a destruir hacerlo
las infectada para evitar que puedan seguir
generando nuevos agentes infecciosos, pero
igualmente son capaces también de destruir
tumorales

células muy diferente al

mecanismo de accion de la respuesta de
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inmunidad  humoral = mediada  por

anticuerpos.

Ahora veamos como funcionan los

linfocitos T.

Al introducirse un antigeno en el cuerpo las
células T entran en contacto con este
extrafo, y se sensibilizan especificamente y
se reproducen para generar muchas células

T de manera semejante.

En 48 horas aproximadamente estas células
T sensibilizadas estan listas para asumir una
funcion de defensa. Al unirse directamente
a su antigeno especifico, liberan enzimas
que fomentan la destruccion antigénica.
Podemos resumir este proceso de la
siguiente manera, el antigeno entra en el
cuerpo, el macrofago procesa al antigeno, el
antigeno tratado por un macréfago
interactua con el linfocito T, el linfocito T
queda sensibilizado al antigeno especifico,
se generaran muchos linfocitos T
sensibilizados que atacaran al antigeno que
originalmente habia entrado al organismo.
Estos linfocitos T sensibilizados pueden

sobrevivir ~ durante  periodos = muy
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prolongado dentro del sistema vascular
listos para actuar contra cualquier ingreso
subsecuente del mismo antigeno. Las
células T, por lo tanto, sirven al proceso
inmunitario con un componente de
memoria y de este modo extienden la
proteccion mas alla del momento de la
exposicion inicial a la sustancia extrafia.
Esta inmunidad mediada por células se
encarga de matar y eliminar a los
microorganismos dafiinos que viven en el
liquido intracelular, rechazar los cuerpos
extrafios como oOrganos trasplantados, y
sostienen el mecanismo de defensa que se
cree con bate el establecimiento de la célula

cancerosas (16,17)

En el esquema a continuacion de explica de
manera sintetizada la forma de como actian
los linfocitos T cuando un antigeno entra al
organismo y es enfrentado por los
macrofagos iniciando el proceso de
interactuacion con los linfocitos T,

induciendo la sensibilizacion.
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Figura 1. Linfocitos T Sensibilizados

Los linfocitos B a diferencia de las células
T, reaccionan a la presencia de un antigeno
por transformacion celular. Se convierten
en células plasmadticas, que producen
sustancias quimicas llamadas anticuerpos y
estos se liberan hacia la sangre para
desactivar el antigeno invasor, este proceso
se conoce coOmo inmunidad humoral o
relacionada con la sangre. Su funcidn
particular es proteger al cuerpo contra una
gran variedad de infecciones bacterianas y
virales, pero también se encarga de la
generacion de  muchas  reacciones
inmunitarias adaptativas. Después de la
exposicion a un antigeno, algunos linfocitos

B sensibilizados permanecen en la sangre

Recibido: 06/06/2022
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durante un periodo bastante prolongado,
por lo tanto, se convierten en una reserva de
memoria que permite, la  rapida
regeneracion de las células plasmaticas y
los anticuerpos especificos de antigeno tras
la posible reexposicion a la sustancia
extraia. Estos anticuerpos conocidos como
inmunoglobulinas estan disefiados para
desactivar un antigeno especifico, por ello
es que la funcién inmunitaria de las células
B se relaciona con la actividad de
anticuerpos. Podemos resumir esta accion
de la siguiente manera, el antigeno entra al
cuerpo, el macréfago procesa el antigeno, el
antigeno tratado

por el macrdéfago

interactua con el linfocito B, el linfocito B
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se sensibiliza, este linfocito B se convierte
en una célula plasmatica sensibilizada la

cual es la encargada de producir los

anticuerpos que iran a neutralizar el
antigeno que entrd6 a nuestro organismo

para ocasionar dafio. (20-22)

Figura 2. Respuesta ante los antigenos.

En este esquema, a diferencia del anterior,
se trata de explicar la manera de reaccion
del organismo cuando el antigeno entra al
organismo y de la misma manera los
macrofagos procesan al antigeno, pero en
este caso, el antigeno tratado por el
macrofago interacta con los linfocitos B y

lo sensibilizan para luego convertirse en
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células plasmadticas sensibilizadas las

cuales originaran los correspondientes

anticuerpos especificos.

Esta introduccion se relata a fin de inducir
en el lector los principios basicos de la
defensa organica ante los virus de cualquier

indole, y en este trabajo nos referiremos al
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comportamiento del organismo de dos
grupos de pacientes sujetos a exposicion del
virus  Sars-cov-2,  responsable  del
COVIDI19 y de como sus mutaciones a
Omicron han afectado a estos grupos. Es
conocido inmunoldgicamente, que la
defensa esta a cargo de los anticuerpos IgG
y linfocitos B y que dejan cantidad
numérica  detectable por  métodos
cuantificable de quimioluminiscencia ¢
inmunofluorescencia respectivamente, y
los cuales en nuestro estudios fueron
cuantificados en pacientes que recibieron
Ozonoterapia por diferentes vias y
analizamos este comportamiento
comparandolos con otro grupo de pacientes
que no recibieron Ozonoterapia los cuales
desarrollaron enfermedad sin
complicaciones a pesar de estar con dos o
tres dosis de vacunas anti covid19. De esta
forma se demuestra una interesantisima
accion del ozono, Unico responsable de
mantener estos niveles de anticuerpos y
linfocitos B en cantidades ideales para
enfrentar a esta variante de Omicron, pues
quienes recibieron el tratamiento con
Ozonoterapia no desarrollaron enfermedad

y mantuvieron esos niveles en altas cifras y
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mantenidas por mas de 7 meses. El objetivo
de este trabajo, es demostrar como la
aplicacion de la ozonoterapia por via
sanguinea o via insuflacion rectal en un
grupo de 56 pacientes, con tres dosis de
vacunas contra el Covid19, han logrado
mantener por un periodo de 5 meses de
observacion promedio, unas cifras de
linfocitos B y anticuerpos IgG muy por
encima de valores normales (160-170
AU/ml), sin
Covid19-Omicron (meses de Octubre2021-

desarrollar  enfermedad
Febrero 2022), o si la desarrollaron, no
fueron detectados por haber sido totalmente
asintomaticos, lo cual no se pudo detectar
en estos pacientes al no denunciar

enfermedad.

Bien conocido es, que esta nueva cepa
regreso con mas agresividad de contagio y
rapidez de propagacion, pero con aparente
menos agresion clinica ante el grupo de
vacunados y con menos mortalidad, sin
embargo, no deja de preocuparnos por las
consecuencias que deja al golpear a la
poblacion trabajadora mundial paralizando
economias y libertades individuales con los
evolutivos  del

consecuentes  retrasos

empuje constante de los pueblos del mundo
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hacia su superacion econdmica y social que
habian ya estado superandose después de la
segunda ola de Cvid19 a cargo de la cepa
Delta.

MATERIALES Y METODOS:

Para este estudio de caracter retrospectivo
observacional, se estudiaron dos grupos de
personas estando el primer grupo de
caracterizado por 57 personas voluntarias,
24 de sexo femenino y 33 de sexo
masculino, entre edades comprendidas de
20 a 55 anos y mas, las cuales en un 97%
habian sido vacunadas con tres dosis anti
covidl9 y un 3% con dos dosis, y todas
estas personas recibieron aplicaciones de

ozonoterapia por via sanguinea tipo auto

hemoterapia mayor 60% y otro 40% via
insuflacion rectal, con un promedio de
aplicaciones de 8 sesiones de auto
hemoterapia mayor (60%), una semanal
(por 6 semanas), y el otro 40% recibid
ozonoterapia via insuflacion rectal dos
sesiones por semana durante las primeras
dos semanas, y luego una sesion semanal
hasta lograr un promedio por persona de
16/18 aplicaciones en total entre esos
periodos de tiempo variables de Octubre
2021 hasta finales de enero 2022. La ultima
semana de enero fue de observacion y
recopilacion de datos y encuestas con
minimas aplicaciones. Los detalles
generales se muestran en el tabla 1 a

continuacion:

Tabla 1. Distribucion de pacientes, segiin edad y sexo, vacunados anticovid19 (97% 3 dosis y 3%
2 dosis) y relacién ozonoterapia y enfermedad Omicron. Goji Ozonotherapy Institute, Miami

Lakes.FL. USA. Febrero 2022

edad sexo ozonoterapia
M F

20-25 9 6 +

26-35 17 5 +

36-55 4 8 +

55-+ 3 5 +

Total 33 24

Recibido: 06/06/2022
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vacunados  Omicron Covid19 positivos

15 0
22 0
12 0
8 0
57 0
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Fuente: Goji medical Group.

En el tabla 2 se muestra la distribucion del
segundo grupo por edades y sexo que
estando vacunados (3 dosis 89% y 2 dosis

11%), que no recibieron ozonoterapia, el

92% dio positivo a COVID Omicron a
pesar de estar vacunados en su gran

mayoria.

Tabla 2. Distribucion de pacientes, segiin edad y sexo, vacunados anticovid19 (88%-3 dosis,12%-
2 dosis) y relaciéon ozonoterapia y Omicron positivos. Goji Ozonotherapy Institute, Miami

Lakes.FL. USA. Febrero2022

edad sexo ozonoterapia
M F

20-25 7 10 -

26-35 4 7 --

36-55 6 9 -

55-+ 2 7 --

Total 19 33

Fuente: Goji medical Group.

Ya se empiezan a mostrar diferencias
encontradas entre estos dos grupos las
cuales son estadisticamente significativas,
dando origen a la bsqueda del porqué de
esta condicion que aun estando vacunados

hicieron enfermedad leve o moderada, pero

vacunados  Omicron Covid19 positivos
17 17
11 11
15 12
9 8
52 48 (92% positivos)

sin consecuencias mortales en estos dos
grupos analizado; pero antes clasificamos a
este primer grupo igualmente segun edad y
sexo, y aca describimos en cuadro que se
anexa la forma y manera que estos

pacientes recibieron la ozonoterapia.

Tabla 3. Distribucion de pacientes, segin edad y sexo, vacunados anticovid19 (97% 3 dosis y 3%
2 dosis) y forma de aplicacién de ozonoterapia. Goji Ozonotherapy Institute, Miami Lakes.FL.

USA. Febrero2022
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edad sexo ozonoterapia mayor insuflacion rectal
M F M F M F
20-25 9 6 6 2 3 4
26-35 17 5 13 2 4 3
36-55 4 8 3 3 1 5
55-+ 3 5 3 2 - 3
Total 33 24 25 9 (60%) 8 15 (40%)

Fuente: Goji medical Group.

Es de hacer saber que durante ese periodo
de tiempo se logran totalizar un aproximado
de 204 auto hemoterapias procedimentales
a 34 pacientes y un total aproximado de 384
insuflaciones rectales aproximadas a 23
pacientes en tres/cuatro meses de
evaluacion, desde octubre 2021 a enero

2022.

El protocolo para la practica de la AHTMy
(Auto Hemo Terapia Mayor) utilizado por
nuestro grupo fue el de obtencion de Sangre
venosa extraida de la vena medial central en
su mayoria del pliegue del codo seglin
apreciacion del practicante, canalizando
esta con un scalp 19 previa asepsia y
antisepsia del lugar de la veno puntura y
utilizando para la extraccion 4 inyectadoras

Recibido: 06/06/2022
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de 60cc previamente llenadas a 30 cc de
Ozono a concentraciones crecientes desde
15 mcgs/ml (1.8 gms) al inicio de las
sesiones hasta llegar a sostenerse en 25
mcgs/ml (3.00 gms) hasta la Gltima sesion
de este protocolo. Una vez lograda la dosis
ideal (1.8 gramos - 3.00 gramos) para lograr
estimulacion e inmunomodulacién con
estas concentraciones intermedias. Se uso
en cada inyectadora prellenada de ozono
0.01 ml de heparina a fin conocido por

todos.

Esta cantidad resumida por partes de 120
ml de ozono fue retransfundida al paciente
con los tiempos convencionales y sin
efectos colaterales indeseables repitiéndose

este procedimiento semanalmente por lapso
20
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de 6 semanas a 8 semanas. Al inicio de este
proyecto, solo el 46% de los pacientes
pudieron ser objeto de la medicidn inicial
de sus niveles cuantitativos por la via de la
quimioluminiscencia ¢ identificados en
Unidades Internacionales AU/ml,
obteniéndose resultados cercanos a los 25 y
50 IgG AU/ml promedio y de niveles de
Linfocitos B determinados
cuantitativamente por la via de la
inmunofluorescencia Esta prueba,
denominada "determinacion del perfil de
linfocitos", analiza tres tipos de linfocitos
para ver qué tan bien funciona su sistema

inmunitario:

e Los linfocitos B o células B
producen anticuerpos que ayudan al

cuerpo a combatir infecciones

e Los linfocitos T, o células T atacan
las células extranas, las células
cancerosas y las células infectadas
por un virus. Las células T
comienzan a crecer en la médula
Osea y, luego, se desplazan al timo

para madurar.

o Los linfocitos citoliticos naturales

(células NK, por sus siglas en
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inglés) contienen sustancias que

pueden  destruir las  células
tumorales o las células infectadas

por un virus

Los valores varian de acuerdo a laboratorio
y procedimiento pero en esta revision
adoptamos los siguientes parametros: Valor
normal entre 1000 y 4500/ml o Adultos: 1
- 4 x10 3 /ul (microlitro) o también se
interpretaron por este otro parametro,
numero total de linfocitos CD20 (linfocitos
B no activados) en la sangre para adultos es
normalmente del 8-19%, los valores
absolutos son de 0.19-0.38x10 ° / [;
Normalmente, la cantidad relativa de
linfocitos B ( CD23 activados) que portan
IgG en adultos es de 2-6%, y la cantidad
absoluta es de 0.04-0.11 x 10 ° / ;. Los
Linfocitos B portadores de IgG, - células de
inmunidad humoral, son los responsables
de la sintesis de anticuerpos. Se forman en
la médula 6sea roja y se acumulan
principalmente en los organos linfoides
periféricos. La sangre periférica contiene
solo el 2-6% de su numero total. La
proporcion de poblaciones en un conjunto
comun de linfocitos B es importante para

evaluar la inmunidad humoral. Recordemos
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que Los linfocitos B son precursores de
anticuerpos de las células formadoras:
plasmocitos y linfocitos con actividad
aumentada. Entran en las zonas
dependientes de bursoides de los ganglios
linfaticos (n6dulos linfoides) y el bazo. Los
linfocitos T y B no pueden distinguirse
entre si en un microscopio optico, solo bajo
un gran aumento en el microscopio
electronico con un accesorio de escaneo en
la superficie de los linfocitos B, se observan

numerosas microvellosidades.

Los niveles de linfocitos B activados
(CD23) fueron medidos al inicio de este
protocolo  encontrandose

normales de 0.04-0.11 x 10 ° / I(mm3) y al

parametros

final de las aplicaciones pudimos encontrar
valores superiores de estos 1- 4 x 10 % / 1,
sin que hubiese enfermedad crénica en
estos pacientes aparentemente. Solo queda
explicar que la practica de la ozonoterapia
fue el detonante o el estimulador para este

moderado pero importante crecimiento.

En cuanto al procedimiento de la
Insuflacion rectal, el 40% de un grupo de 57
pacientes acepto esta medida
principalmente en el sexo femenino,

practicandose un promedio de dos sesiones
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semanales las dos primeras semanas y
luego una cada semana hasta lograr un

promedio de 16/18 sesiones.

La dosis aplicada aca fue de 4 Gs. a 4.5 Gs.
de ozono a un volumen de 200 ml a
concentraciones de 20/25 mcgs/ml y esta
razén diferencial de dosis en comparacion
con la AHTMy se debe a razones conocidas
de la region de la ampolla rectal y su
contenido y las dificultades relativas pero
existentes de la absorcion del ozono en el
area. (contenido fecal, expulsion del ozono

si se aplica rapido, etc.)
RESULTADOS

Al termino de estas revisiones de
resultados, solicitamos al laboratorio que
estos pacientes que acudian a control de
manera espontanea para la determinacion
de linfocitos B activados, se les practicara
una muestra de sangre para medir también
los niveles de anticuerpos IgG por el
método de  quimioluminiscencia 'y
cuantificados en unidades internacionales
AU/ml. y de un total del grupo de 57
pacientes que recibieron ozonoterapia por

las vias descritas en esta revision, el 78% de

estos solo pudieron ser objeto de esta
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practica. El 21% restante no acudio a esta
toma de muestra por diferentes razones de
indole variable (sin transporte, enfermedad,

ocupacion laboral, etc.)

Este grupo de 78% con protocolos de
ozonoterapia descritos anteriormente, con
triple vacunacién (97% 3 dosis y 3% 2
dosis) y enfermedad Omicron negativa, o si
la tuvieron fueron totalmente asintomaticos
por lo cual no se practicaron pruebas de
deteccion viral, fueron evaluados por los
métodos también descritos en parrafos
anteriores desde el punto de vista
hematologico para detectar

niveles de

(CD23)

cuantitativamente  los
anticuerpos y linfocitos B
activados, encontrandose resultados tales
como: niveles de Linfocitos B (CD23) entre
margenes de 1- 4 x 10 ? / 1, los cuales se
mantenian durante la ultima semana de este
estudio (Febrero-2022), y sus niveles
cuantificables de anticuerpos IgG entre
niveles de 120 AU/ml a 170 IgG AU/ml,
cifras que triplican al segundo grupo que
comparativamente no se hizo ozonoterapia,
y mostro los siguientes resultados: titulos

de anticuerpos IgG entre 30 AU/ml y 50
AU/ml y niveles de linfocitos B (CD23)
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que rondaban los limites de 0.08 -0.19 x
10 ° / 1(mm3), o sea muy cercanos a la

normalidad con muy discreta elevacion.

Nos Ilamo6 la atencion que un pequeio
grupo de pacientes colaboradores, no
incluidos en el estudio observacional
prospectivo que realizamos, que se
enteraron del estudio por familiares
cercanos de los pacientes involucrados, nos
mostraron estudios de solo niveles
cuantitativos  de

mediciones de 460 AU/ml-670 AU/ml,

anticuerpos  con

estando triplemente vacunados,
asintomaticos 4 de estos colaboradores, y
sintomaticos leves 3 de este mismo grupo y
sin haber recibido Ozonoterapia jamas en
sus vidas ninguno de los 7 colaboradores.
Luego contactamos a 5 de ellos (dos no
pudieron ser contactados nunca), y pudimos
constatar que todos estos recibieron
anticuerpos monoclonales en los primeros
dias de amenaza de contagio y de presentar
sintomas leves antes de las 72 hrs. Esto

explica el paroxismo de este resultado.

Debemos informar que los valores de rango

de normalidad usados por nuestro

laboratorio de referencia para los titulos

fueron de:
23
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IgG: 0.00 — 10.0 AU/ml, valores por debajo
de 10.00 AU/ml se consideran bajos en
defensa inmunoldgica y valores por encima
de 10.0 AU/ml con presencia de discreta
defensa inmunoldgica, y estos valores
siempre se mantuvieron elevados hasta
50.0AU/ml en los pacientes con vacunas,
pero desarrollaron enfermedad leve o
moderada Omicron, mientras que aquellos
que recibieron ozonoterapia, sus niveles se
mantenian por al menos 10 semanas a la
evolucion de este estudio a niveles de rango

entre 120 AU/ml y 170 AU/ml.

Recordemos que estos antigenos fueron
detectados por quimioluminiscencia, la
cual estd basada en la interaccion Antigeno-
Anticuerpo que, dependiendo del tipo de
ensayo a desarrollarse (sandwich o
competitivo), emitira una sefial de luz
directa o inversamente proporcional a la
concentracion de la molécula de interés en
presencia de algunos reactivos. Test
ELISA / Quimioluminiscencia. El test
ELISA es la prueba de eleccion (gold
standard) para la cuantificacion de
anticuerpos de SARS-CoV-2, tanto por su

sensibilidad como por su especificidad.

Tabla 3. Referencial del comportamiento de antigenos durante el desarrollo de la

enfermedad Covid19.

Anticuerpos totales

IgM < 0,9
IgG <0,9*

IgM > 1,1
IgG < 0,9*

No inmunizado No inmunizado

1.- No ha pasado la
infeccion

2.- Ha pasado la
infeccion, pero los
anticuerpos han
desaparecido.
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IgM > 1,1
IgG > 1,1*

Inmunizado Inmunizado

Probablemente esti Ha pasado la infeccion Ha pasado la
pasando la infeccion recientemente y esta en infeccion hace

fase de remision tiempo
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IgM > 1,1
IgG > 1,1%

Le recomendamos repetir anticuerpos IgG en 3 meses para seguimiento de sus niveles
de anticuerpos

CONCLUSION

Podemos concluir en esta revision de tipo
prospectivo observacional sobre dos grupos
de personas voluntarios (pacientes) que
fueron objeto de comparaciéon de sus
comportamientos  bioldgicos ante la
posibilidad de contraer covid19 Omicron,
durante esta ola de aparicion violenta a
finales de afio en USA particularmente. El
primer grupo, triplemente vacunado en su
mayoria (97% 3 dosis y 3% 2 dosis), con
aplicaciones de ozonoterapia mayor (60%)
y RI, (40%), durante evaluacion de 8 a 10
semanas desde octubre a enero del 2022,
segun protocolos descritos, presentaron
titulos de anticuerpos IgG y linfocitos B

(CD23) activados muy por encima de las
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cifras normales que les faculto para no
desarrollar enfermedad 6micron, al menos
durante estar recibiendo el tratamiento o
aplicaciones de ozonoterapia descritas. No
se conoce si en este grupo hubo algun falso
negativo o fueron totalmente asintomaticos,
pues ninguno realizo pruebas de deteccion
temprana de enfermedad y tampoco el autor

de este trabajo fue notificado.

El segundo grupo de colaboradores, de
manera igualmente vacunados (88%-3
dosis,12%-2 dosis), pero sin recibir
tratamientos 0 aplicaciones de

ozonoterapia, fueron evaluados por
referencia de sus condiciones clinicas pero
no sujetos a supervision por no estar

recibiendo la terapia de ozono al menos tres
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veces durante el periodo de observacion, y
los resultados obtenidos fueron que de los
52 pacientes solo se pudo contactar al 48 de
ellos (92%) debido a sus resultados de
positividad de enfermedad y se prestaron
voluntariamente también a su medicion de
anticuerpos IgG y linfocitos B (CD23)
activados, encontrandose valores si por
encima de lo normal pero de manera muy
discreta llamando la atencion que ese 92%
de vacunados sin ozonoterapia, a pesar de
tener buenos niveles de defensa
inmunologica, desarrollaron enfermedad
Omicron sin gravedad alguna pero si con

restricciones sanitarias impuestas por los

CDC.

Se concluye que tuvo que ser la aplicacion
de estas terapias mantenidas de ozono por
estas dos diversas vias de aplicacion lo que
causo la elevacion importante durante las
terapias de anticuerpos IgG y linfocitos B
(CD23) activados, evitando asi desarrollo
de enfermedad y evitando consecuencias de
diversa indole social y laboral en esto

pacientes.

Se recomienda un estudio a futuro tipo
retrospectivo de como podrian ser los

niveles de estos pacientes durante el tiempo
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a continuacion después de haber terminado
las terapias y seguir comparando los niveles
tanto de IgG y Linfocitos B. Se plantea esta
alternativa a realizar en meses venideros
siempre y cuando el universo de estos

pacientes sea localizable.

Esta alternativa de la ozonoterapia es de
altisima factibilidad de aplicacion en paises
donde la practica de la ozonoterapia clinica
ha sido aceptada y en otros donde la misma
igualmente se practica hasta por medios de
uso compasivo (Espafna) recientemente
aprobado por la AEMPS. (Agencia
Espafiola de Medicamentos y Productos
Sanitarios). Seria una gran alternativa
también ante tantas opciones de nuevas
vacunas ante nuevas cepas O Nuevos
medicamentos orales por la misma
condicion, sin restarle importancia, por
supuesto, a estos farmacos que también

tienen su justificacion en la practica medica

de rutina universal.
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