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Introducción:  La  isquemia  renal  puede  observarse  en múl t iples  patologías  donde haya 

compromiso de  r iego  sanguíneo  como por ejemplo el  shock  de di ferentes  causas  ,  pacientes 

con  ex tensas  quemaduras ,  en los  t rasplantes  renales ,  pacientes  con hipovolemia de  cualquier 

et iología,  son causas  de  complicaciones  renales  [1] .  La  isquemia reperfusión  puede  causar 

insuficiencia  renal  aguda  que se  asocia  a  un al to  índice  de  mortal idad  (hasta  el  50%) y en el 

t rasplante  renal ,  que es  el  t ratamiento de  elección  para  la  enfermedad renal  terminal ,  la 

i squemia reperfusión  es  la  causa  del  30-40% de  las  les iones  renales  durante  la  pr imera  semana 

post -operatoria ,  lo  cual  contr ibuye  a la  disfunción  del  injer to  [2] .

Algunos  autores  han demostrado  la  propiedad  inmunomoduladora  de  la  respuesta  inmune de la 

ozonoterapia[3] ,  y  su acción  como est imulador  del  s istema de defensa  ant iox idante[4,5,6] ,  que 

el iminan las  especies  react ivas  del  oxígeno (EROS),  las  cuales  es tán  involucradas  en la 

patogenia  del  daño  renal  agudo mediado por  isquemia  reperfusión.  

Objet ivo:  Evaluar comparativamente el efecto de la aplicación de ozono en diferentes dosis sobre la morfología de 

los túbulos proximales de riñones de ratas sometidas a daño  renal agudo por isquemia reperfusión. .

Material  y  Metodología:  Se uti l izaron  32 ratas  Wistar  machos de 200 a  240 g de peso 

corporal .  Los  animales  se agruparon  en cuatro  conjuntos:

Grupo 1 Control  negat ivo  se pract icó  laparotomía  en el  abdomen s in  oclusión de  las  ar ter ias 

renales  y  se extrajo  r iñón para  es tudio histológico

Grupo 2 Se real izó laparotomía  a  escala  abdominal  pasando a  la  oclusión de las  ar ter ias 

renales  por  60 minutos ,  después  se pasó a  t res  horas  de reperfusión  y poster iormente  se 

tomaron  las  muestras  para  es tudio

 Grupo 3 Este grupo llevó igual proceder que el anterior pero recibió un ciclo de 10 sesiones de ozonoterapia por 

vía rectal a la dosis de 0.5 mg/kg de peso corporal previo al daño isquémico.

Grupo 4 Este grupo llevó igual proceder al grupo anterior pero recibió un ciclo de 10 sesiones  de ozonoterapia por 

vía rectal a la dosis de 1.1 mg/kg de peso corporal previo al daño isquémico.
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Los  fragmentos  de  r iñones  se  procesaron  por  la  técnica  de  inclusión  en  res inas .  Previamente 

se  f i jaron  en  glutaraldehído  al  3 ,2  %  en  buffer  fosfato  de  sodio  0,1  M,  pH  7,4;  se  post f i jaron 

en  tet róxido  de  osmio  al  2  %,  se  deshidrataron  en  cuatro  disoluciones  de  concentración 

creciente  de  acetona  y  f inalmente  en  acetona  pura.  La  inclusión  se  real izó en  res ina  Spurr  [7] . 

Se  obtuvieron  cortes  semifinos  (1-1.5 µm de  grosor) ,  que se  t iñeron  con  coloración  de azul  de 

Stevenel  [8]  y  se  anal izaron por  Microscopia  Óptica.

Resul tados

En  el  grupo  1  control  negat ivo  se  observó  el  aspecto  normal  del  te j ido  renal  cort ical  y  la 

es t ructura  de  los  túbulos  proximales  (f ig  1  A),  en  el  grupo  2  se  observaron  las  al teraciones 

causadas  por  el  daño  isquémico,  como  pérdida  de  la  arqui tectura  normal  del  te j ido 

part icularmente  en  los  túbulos  renales  proximales ,  se  observaron  células  necrót icas  con 

núcleos  picnót icos  y  aumentados  de  volumen,  pérdida  del  r ibete  en  cepi l lo  y  de  las 

membranas  basales  tubulares  en  extensas  zonas  (f ig  1  B).  En  los   grupos  3  y  4,  previamente 

t ratados  con  ozono,  se  constataron  les iones  como  borramiento  del  r ibete  en  cepi l lo  y  zonas 

con  células  necrót icas  pero  en  zonas  dispersas  de  las  muestras  examinadas,  encontrándose 

mejor  conservada  la  es t ructura  de los  animales  con mayor  dosis  (f ig  1  C y f ig  1  D)

Conclusiones .

Se  apreció  recuperación  de  la  morfología  renal  en  las  muestras  de  animales  t ratados  con 

ozono previo a  la  inducción del  daño,  encontrándose  un efecto  dosis  dependiente.  
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A-Control Normal, se observan túbulos 
renales y fragmento de glomérulo de 
aspecto normal 200 X

B- Daño I/R, se observan túbulos con pérdida 
del ribete en cepillo, con células necróticas [T] 
y borramiento de las membranas basales  200 X 

C-Daño I/R+ Ozono 0,5 mg/kg, se observa 
ribete en cepillo en segmentos de algunos 
túbulos [flecha]  y signos de necrosis [N] en 
algunas células. 400 X 

D-Daño I/R+ Ozono 1,1 mg/kg, se observa ribete en 
cepillo [flecha]  en extensas zonas de los túbulos 
400X 

Fig. 1. Microfotografías de secciones semifinas de la corteza renal de ratas.
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