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OZON (O3) TERAPİSİNİN SPORCU 
PERFORMANSINA ETKİSİNİN İNCELENMESİ

Sibel TETIK

GİRİŞ

Yaşadığımız dünyanın ekolojik denge unsuru olan ozon aslında 3 atomlu 
oksijen yapısındadır (O3). Medikal ozon, saf ozon gazı (%0.05-5) ve saf oksijen 
(%99,95-95) karışımından oluşmakta ve tıbbi ozon jeneratörleri tarafından saf 
tıbbi oksijenden üretilmektedir. Ozonun kullanıldığı çok fazla alan olduğu düşü-
nülürse medikal anlamdaki önem derecesi anlaşılabilmektedir (Pressman, 2004). 
Schonbein, 1855 yılında ozon gazının etilen ile reaksiyona girdiğini keşfetmiştir. 
Ozonun çift veya üçlü kimyasal bağlar içeren organik moleküllere maruz bıra-
kılması, çeşitli maddelere hidrolize, oksitlenmiş, indirgenmiş veya termal olarak 
çözülebilen birçok karmaşık ve henüz tamamen yapılandırılmamış geçici geçiş 
bileşikleri (örn. Zwitter iyonlar, molozonitler, siklik ozonitler) vermektedir. Baş-
lıca aldehitler, ketonlar, asitler ve alkoller (Schonbein, 1869). Ozon, doymuş ve 
doymamış hidrokarbonlar, aminler, sülfhidril grupları ve aromatik bileşiklerle re-
aksiyona girer. Ozonun kimyasal etkisi ile oksitlenmiş fenoller, tetrahidril kurşun, 
yağlar, sabunlar, klorlanmış alkanlar ve alkenler, tetrakloroetilen, pestisitler, siya-
nür, demir, manganez, tat ve koku bileşikleridir. Bu pan-okside edici özellikler, 
ozonu içme ve banyo suları için üstün bir arındırıcı madde yapar. Biyolojik sis-
temler için önemli olan ozonun doku (özellikle kan) bileşenleri ile etkileşimidir. 
En çok üzerinde çalışılan, lipid peroksidasyonudur. Ancak etkileşimler karbon-
hidratlar, proteinler ve glikoproteinlerle gerçekleşir. Bu dinamikler özellikle tıbbi 
uygulamalar için geçerlidir, çünkü ozon terapisinde en çok uygulanan yöntemler-
den bazıları, ozonu kana maruz bırakmayı içerir (Sunnen, 1988).

Günümüzde ozon kullanımı oldukça farklı alanlarda yaygın olarak kullanıl-
maktadır. Sporcularda oluşabilecek virüs, bakteri, mantar, bağışıklık sistemi uya-
rımı, iyileşme sürecinde azalma, arterler ve damar sisteminde temizleme ve bu 
yolla dolaşımın artırılması, toksinlerin atılımını kolaylaştırma, hormon ve enzim 
üretimlerini normalleştirme, iltihap durumları azaltma, ağrı giderme, sinirsel 
yapıda sakinleştirme, kardiyak aritmi azalması, beyin işlevi ve belleğin gelişme-
si, koruyucu enzim üretimini uyarma gibi özellikleri vardır (Mawsouf vd., 2011; 
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