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EFEITOS DO ULTRASSOM PULSADO DE BAIXA INTENSIDADE EM FRATRAS,
PSEUDEOARTROSES E CONSOLIDACAO OSSEA DE ADULTOS: uma revisio de
literatura.

Moacir Rodrigues Serpa Neto!; Carolina Gongalves Pinheiro?

RESUMO

O tratamento com ultrassom tem sido utilizado em reparo 6sseo, porém, ainda existem controvérsias em relagéo
aos seus efeitos, bem como parametros, sendo, seu uso, muitas vezes negligenciado ou fundamentado na
experiéncia pratica. Assim, um estudo que busque na literatura, as pesquisas ja existentes sobre o uso do ultrassom
na consolidacdo dssea sdo de grande importancia para a Academia, afim de descrever os parametros e efeitos para
justificativa da utilizacdo na pratica clinica. Além disso, pode se tornar uma alternativa fundamentada no
tratamento da consolidacdo dssea. Dessa forma, a utilizacdo do ultrassom terapéutico tem sido explorada como
uma op¢ao nao invasiva que pode potencialmente acelerar a consolidagdo dssea, reduzindo o tempo de recuperagio
e melhorando os resultados funcionais. Nesta perspectiva, este artigo visa elucidar os efeitos terapéuticos do uso
do ultrassom no processo de consolidacao 6ssea em pacientes adultos com fraturas ou pseudoartrose. Este estudo
trata-se de uma revisdo integrativa de literatura sobre a utilizagdo do ultrassom terapéutico no tratamento de
fraturas em adultos, sendo este do tipo exploratorio descritivo, com abordagem qualitativa. A terapia de ultrassom
pulsado de baixa intensidade ¢ segura e eficaz, melhora a formacdo dssea endocondral e de calo dsseo, bem como
reduz o tempo de cura em fraturas ou pseudoartroses. Portanto, o ultrassom pulsado de baixa intensidade, ¢ uma
terapia propicia que pode potencializar o tratamento de fraturas, pseudoartroses e a consolidagdo 6ssea no futuro.
Entretanto, ainda ha a necessidade de mais estudos que padronizem os parametros de sua utilizaggo.

PALAVRAS-CHAVE

Ultrassom pulsado de baixa intensidade; Fraturas; Pseudoartrose; Consolidagao 6ssea.

ABSTRACT

Ultrasound treatment has been used in bone repair, however, there are still controversies regarding its effects, as
well as parameters, and its use is often neglected or based on practical experience. Therefore, a study that searches
the literature for existing research on the use of ultrasound in bone consolidation is of great importance for the
Academy, in order to describe the parameters and effects to justify its use in clinical practice. Furthermore, it can
become a well-founded alternative in the treatment of bone consolidation. Therefore, the use of therapeutic
ultrasound has been explored as a non-invasive option that can potentially accelerate bone healing, reducing
recovery time and improving functional results. From this perspective, this article aims to elucidate the therapeutic
effects of using ultrasound in the bone consolidation process in adult patients with fractures or pseudarthrosis. This
study is an integrative literature review on the use of therapeutic ultrasound in the treatment of fractures in adults,
which is exploratory and descriptive, with a qualitative approach. Low-intensity pulsed ultrasound therapy is safe
and effective, improving endochondral bone and callus formation, as well as reducing healing time in fractures or
pseudarthroses. Therefore, low-intensity pulsed ultrasound is a suitable therapy that can enhance the treatment of
fractures, pseudarthroses and bone consolidation in the future. However, there is still a need for more studies that
standardize the parameters of its use.
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INTRODUCAO

O reparo 6sseo € um processo regenerativo complexo, a qual inclui a interagdo de uma
série de eventos biologicos, como a sintese ativa de genes e a acdo de variadas células e
proteinas, que determinardo a restauragdao da integridade do tecido 6sseo (AMANCIO et al,
2006).

Assim, o processo de cicatrizagdo Ossea acontece por duas fases, a cicatrizagdo dssea
primaria, na qual ocorre o curso da inflamacao e a cicatrizagdo dssea secundaria, ocorrendo a
formacao do calo 6sseo. A fase secundaria ¢ subdividida ainda em trés fases: inflamatoria,
reparadora e remodeladora (TEIXEIRA et al., 2023).

A consolidacdo 6ssea ocorre especialmente em casos de fraturas. E entende-se por
fraturas a descontinuidade Ossea, a qual se manifesta a partir de movimentos 6sseos no local
fraturado, dor e fraqueza no membro atingido (SILVA et al., 2020). A consolidagdo normal de
uma fratura € um processo biolégico denominado osteointegracdo devido a osteogénese, que
significa formagao de um novo tecido (WARIS et al., 2013).

Outra condi¢dao que também ha necessidade de consolidacao 6ssea € a pseudoartrose,
que ¢ uma complicacao na qual uma fratura ndo consolidou e/ou ndo apresenta sinais clinicos
ou radiolégicos de calos moles. Esta complicacdo repercute com dor, deformidades dsseas,
compressao neurologica e necrose 6ssea (SILVA et al., 2020).

O Ultrassom de baixa intensidade de forma pulsada, ao se propagar como energia
mecanica, atinge a superficie 0ssea e gera sinais elétricos que estimulam o metabolismo 6sseo
(FONTES-PEREIRA et al., 2013)

. Reagdes fisicas ndo térmicas produzidas pelo ultrassom, aumentam ocasionalmente
a permeabilidade celular, da sintese proteica, do fluxo de ions de calcio e da passagem de
metabolitos através da membrana celular, contribuindo positivamente na reparagio. E sugerido
que ondas sonoras pulsateis de baixa intensidade antecipem o processo cicatricial de ossos
fraturados, compelindo reagdo anabdlica direta de células osteogénicas (SILVA et al., 2021).

O tratamento com ultrassom tem sido utilizado em reparo dsseo, porém, ainda existem
controvérsias em relagdo aos seus efeitos, bem como parametros, sendo, seu uso, muitas vezes
negligenciado ou fundamentado na experiéncia pratica. Assim, um estudo que busque na
literatura, as pesquisas ja existentes sobre o uso do ultrassom na consolida¢do Ossea sao de
grande importincia para a Academia, afim de descrever os parametros e efeitos para
justificativa da utilizagdo na pratica clinica. Além disso, pode se tornar uma alternativa

fundamentada no tratamento da consolidagado oOssea.



Dessa forma, a utilizagdo do ultrassom terapéutico tem sido explorada como uma
op¢do ndo invasiva que pode potencialmente acelerar a consolidagdo 6ssea, reduzindo o tempo
de recuperacdo e melhorando os resultados funcionais. Com isso se faz necessario o seguinte
questionamento: quais os efeitos terapéuticos do ultrassom em adultos com fratura ou
pseudoartrose? Nesta perspectiva, este artigo visa elucidar os efeitos terapéuticos do uso do
ultrassom no processo de consolidacdo oOssea em pacientes adultos com fraturas ou

pseudoartrose.

METODOLOGIA

Este estudo trata-se de uma revisdo integrativa de literatura que de acordo com
Marconi e Lakatos (2019), a revisdo de literatura € um processo investigativo que envolve a
analise de artigos correlatos ao tema em estudo, sendo este do tipo exploratorio descritivo, com
abordagem qualitativa sobre a utilizagdo do ultrassom terapéutico no tratamento de fraturas em
adultos.

O levantamento bibliografico foi realizado no periodo entre janeiro e abril de 2024,
nas bases de dados PUBMED (Public/Publisher) da National Library of Medicine (NLM),
publicadas no periodo de 2014 a 2024. Foram utilizados como descritores fornecidos pelo
DECS — Descritores em Ciéncias da Satde: Ultrasonic Therapy, Fracture Healing,
Pseudarthrosis, Adult, em lingua inglesa, correlacionadas pelo booleano AND.

Para realizacdo da triagem dos artigos para a pesquisa, utilizou-se os seguintes critérios
de inclusdo: texto completo e gratuito, publicados nos tltimos 10 anos e que tivessem corre¢ao
com a tematica em questdo. Os artigos que fossem trabalhos de conclusdo de curso, artigos de
revisdo, dissertacoes, Teses, Relatorios, artigos de conferéncia e outros tipos de documentos e
trabalhos em outras linguas ndo foram incluidos.

Os critérios para sele¢do dos estudos foram definidos seguindo a metodologia PICO,
composta por quatro componentes essenciais: Paciente (populacdo do estudo), Intervencdo (o
tratamento ou condicdo em andlise), Comparagdo (o grupo de controle ou a alternativa
comparada) e Outcomes (os resultados medidos). Essa estruturagdo visa garantir a relevancia e
a clareza na identificacdo dos estudos pertinentes a pesquisa.

Tabela 1: Critérios de inclusdo e exclusdo dos artigos relacionados a revisdo de acordo com o

PICO.

INCLUSAO EXCLUSAO
P Participate Estudo com participantes adultos acometidos | Estudos onde os participantes ndo eram
por fraturas ou pseudoartroses adultos e acometidos por outras patologias




| Intervention Utilizacdo do ultrassom terapéutico em | Intervencoes sem correlagdo com o tema.
adultos acometidos por fraturas ou
pseudoartroses.

C Comparision | Comparacdo dos efeitos do ultrassom
terapéutico em adultos acometidos por
fraturas ou pseudoartroses.

O Outcome Pressuposicdo de efeitos positivos da
utilizacdo ultrassom terapéutico em adultos
acometidos por fraturas ou pseudoartroses.
Fonte: Dados da pesquisa, 2024.

Inicialmente, procedeu-se a triagem dos artigos através da analise dos titulos. Artigos
cujos titulos ndo demonstravam relagao com os critérios de elegibilidade estabelecidos foram
prontamente descartados. Em seguida, os resumos dos artigos pré-selecionados foram
examinados, adotando-se os critérios de inclusdo e exclusdo definidos para o estudo.
Confirmada a pertinéncia dos artigos nesta fase, procedeu-se a leitura completa dos mesmos,
de onde se extraiu as informagdes relevantes para serem empregadas na pesquisa em questao.

A busca PUBMED totalizou em 29 artigos utilizando-se destes critérios de inclusdo:
texto completo e gratuito, publicados nos ultimos 10 anos e que tivessem correcdo com a
tematica em questdo. Apos a busca, realizou-se a leitura do titulo, evidenciando-se que alguns
destes, ndo atendiam os critérios de inclusdo. Deste, foram selecionados 16 artigo para a leitura
na integra.

Tabela 2: Busca em Base de Dados.

BASEDE ENCONTRADOS | EXCLUIDOS
DADOS DECS ENCONTRADOS APOS OS (QUANTIDADE | UTILIZADOS
FILTROS E MOTIVO)

Ultrasonic 9 Motivo: Revisao
Therapy AND integrativa
Fracture 108 29 4 N&o atendia a 16
Healing AND tematica

PUBMED | Adult pesquisada
Ultrasonic . x
Therapy AND L Mot|vo. ,N_ao
Pseudarthrosis 8 1 atendl_a a tematica 0
AND Adult pesquisada

Fonte: Dados da pesquisa, 2024.
RESULTADOS E DISCUSSOES

Apbs a leitura e andlise dos artigos selecionados, os dados pertinentes foram
organizados nas tabelas subsequentes. A investigacdo resultou na identificacdo de 18 estudos
relevantes, que foram examinados e posteriormente discutidos a luz do conhecimento cientifico
contemporaneo.

Tabela 3: Distribuicdo de artigos por Autor (es)/ Ano, Titulo, Objetivos e Tipo de Estudo

AUTOR o TIPO DE
(ES)/ ANO TITULO OBJETIVOS ESTUDO




Nozaka, et | Combined effect of teriparatide and | Observar potenciais efeitos aditivos do | Relato de
al., 2014 low-intensity pulsed ultrasound for | ultrassom pulsado de baixa intensidade | caso.
nonunion: a case report e da terapia com teriparatida na
consolidacdo 6ssea.
Salem; Low-intensity pulsed ultrasound | Estudar o efeito do ultrassom pulsado de | Ensaio clinico
Schmelz, shortens the treatment time in tibial | baixa intensidade na maturacdo 6ssea | randomizado
2014. distraction osteogenesis apos distragdo do calo tibial em relacéo
ao indice de cicatrizacdo, tempo de
fixacdo e densidade Gssea radiogréfica
no ambiente clinico.
Busse et al., | Trial to re-evaluate ultrasound in | Explorar a viabilidade de um ensaio | Estudo
2014 the treatment of tibial fractures | definitivo para estabelecer o papel do | randomizado
(TRUST): a multicenter | ultrassom pulsado de baixa intensidade | multicéntrico
randomized pilot study. na consolidacdo de fraturas da tibia e cego
Liu et al., | Ultrasound treatment for | Investigar os efeitos aceleradores da | Estudo de
2014 accelerating fracture healing of the | estimulacdo ultrassonografica pulsada | controle
distal radius. A control study. de baixa intensidade (LIPUS) na
consolidacdo de fraturas do radio distal.
Zura, et al., | A cohort study of 4,190 patients | Relatar o conjunto de dados completo e | Estudo de
2015 treated with low-intensity pulsed | validados incluindo o dobro de pacientes | Coorte
ultrasound (LIPUS): findings in the | relatados anteriormente
elderly versus all patients
Farkash et | Low-intensity pulsed ultrasound | Definir a taxa de sucesso do tratamento | Estudo de
al., 2015 for treating delayed union scaphoid | por ultrassom pulsado de baixa | séries de
fractures: case series intensidade para consolidacdo tardia de | casos.
fraturas do escafoide.
Povlsen; Low-intensity pulsed ultrasound | Demonstrar que o tratamento com | Estudo de
Povlsen, treatment as an alternative to | ultrassom pulsado de baixa intensidade | Caso
2015. vascular bone graft surgery fora5- | pode tratar com  sucesso uma
year-long ulnar non-union in a | pseudartrose de longa data, previamente
patient with haemochromatosis. revisada e sem sucesso, em um paciente
com hemocromatose.
Zura et al., | Treatment of chronic (> 1 year) | Observar se o ultrassom pulsado de | Estudo de
2015 fracture nonunion: heal rate in a | baixa intensidade (LIPUS) pode induzir | coorte
cohort of 767 patients treated with | a cicatrizacdo em fraturas crdnicas ndo | observacional
low-intensity pulsed ultrasound . consolidadas. retrospectivo
Biglari et | Failed treatment of long bone | Saber se esse procedimento tem | Estudo
al., 2016 nonunions with low intensity | utilidade clinica e quais cofatores | observacional
pulsed ultrasound influenciam seus resultados | prospectivo
terapéuticos.
Nolte et al., | Heal rate of metatarsal fractures: A | Averiguar se o Ultrassom pulsado de | Estudo de
2016 propensity-matching  study  of | baixa intensidade produz taxas de cura | coorte
patients treated with low-intensity | comparaveis as técnicas cirurgicas | observacional
pulsed ultrasound (LIPUS) vs. | atuais. retrospectivo
surgical and other treatments.
Busse, etal., | Re-evaluation of low intensity | Determinar se o ultrassom pulsado de | Ensaio clinico
2016. pulsed ultrasound in treatment of | baixa intensidade (LIPUS), comparado | multicéntrico,
tibial fractures (TRUST): | ao tratamento simulado, acelera a | randomizado,
randomized clinical trial recuperacdo funcional e a cicatrizagdo | cego,
radiografica em fraturas da tibia tratadas | controlado
cirurgicamente.
Simpson et | Low-intensity pulsed ultrasound | Avaliar se o ultrassom pulsado de baixa | Estudo duplo-
al., 2017 does not influence bone healing by | intensidade (LIPUS) acelerou ou | cego,
distraction osteogenesis: a | aumentou a taxa de consolidacdo Ossea | prospectivo,
multicentre double-blind | em pacientes adultos submetidos a | randomizado
randomised control trial. osteogénese por distracao. e controlado
Tarride et | Low-intensity pulsed ultrasound | Estabelecer o efeito do ultrassom | Ensaio clinico
al., 2017 for treatment of tibial fractures pulsado de baixa intensidade (LIPUS) | randomizado,

nas fraturas da diafise da tibia tratadas
com haste intramedular.

multicéntrico
e controlado.




Song et al., | Low-intensity pulsed ultrasound | Avaliar a eficacia do ultrassom pulsado | Estudo
2019 enhances callus consolidation in | de baixa intensidade durante a | retrospectivo.
distraction osteogenesis of the tibia | osteogénese por distragao sob a hipdtese
by the technique of lengthening | de que o ultrassom aumentaria a
over the nail procedure. maturagdo do calo.
Bawale, et | Experience of an isolated use of | Avaliar os resultados do ultrassom | Estudo
al., 2021 low-intensity pulsed ultrasound | pulsado de baixa intensidade nos | prospectivo de
therapy on fracture healing in | pacientes selecionados. série de casos.
established non-unions: a
prospective case series.
Zhang et al., | Fracture nonunion treated with | Investigar o efeito positivo da terapia | Estudo de
2021 low-intensity pulsed ultrasound | por ultrassom pulsado de baixa | caso.
and monitored with | intensidade na  pseudoartrose e
ultrasonography: a  feasibility | monitorar a ocorréncia de ossificacédo
study. heterotépica que pode ser estimulada
pelo ultrassom.

Fonte: Dados da pesquisa, 2024.

A maioria dos estudos foi randomizado e controlado. E todos objetivaram resultados

do ultrassom na consolidacdo ossea.

A tabela a seguir apresentam os parametros utilizados e os resultados obtidos. E a partir

dela ¢ possivel evidenciar que sete estudos ndo apresentaram os parametros, o que dificulta a

analise. 9 estudos que apresentaram os parametros definidos, a maioria trouxe a frequéncia de

1,5 MHz, largura de pulso de 200ms, frequéncia de repetigdo de 1kHz, intensidade de

30mW/cm2 e tempo de 20 minutos.

Tabela 4: Distribuicdo de artigos por Autor (es)/ Ano, Métodos, Parametros do Ultrassom

Terapéutico (UST) e Resultado.

AUTOR

(ES)/ METODOS PARAMETRO RESULTADO
S DO UST
ANO

Nozaka, | Relata-se um caso de um homem japonés de 56 | Frequénciade 1,5 | A combinacdo desses tratamentos

et  al., | anos com fratura, diafisaria do fémur esquerdo | MHz, largura de | resultou na total consolidacdo da

2014 gue ndo apresentava sinais de cura ap6s 3 | pulso de 200ms, | fratura 6 meses depois, sugerindo que
meses de tratamento inicial (cirurgia de | frequéncia de | a terapia combinada promoveu a
osteossintese intramedular). O tratamento com | repeti¢do de | formacdo &ssea necesséria para a
ultrassom pulsado de baixa intensidade foi | 1kHz, recuperacdo. Os autores tem ciéncia
entdo iniciada, seguida pela terapia com | intensidade de | de que novos estudos sdo necessarios
paratorménio humano apds mais 3 meses, | 30mW/cm2 para fortalecer esse relato de caso.
quando a fratura ainda persistia.

Salem; Ensaio clinico realizado de 2000 a 2006 com | Frequéncia: Os pacientes do grupo experimental

Schmelz, | 21 pacientes adultos, todos acima de 18 anos, | 1,5 MHz levaram em média 33 dias para

2014. foram submetidos a distracdo de calo dsseo | Forma: pulsada consolidar cada 1 cm de nova
apos fraturas da tibia. Foram divididos em dois | Largura de pulso: | formagdo dssea, € no grupo controle
grupos: um experimental, que recebeu | 200 us esse tempo foi de 45 dias. Isso
estimulacdo por ultrassom pulsado de baixa | Frequéncia  de | resultou em uma redugdo de 12
intensidade  (Sonic  Accelerated Fracture | repeticao de | dias/cm no indice de cicatrizacdo para
Healing System — SAFHS), e um controle. O | sinal: 1 kHz 0 grupo experimental, indicando uma
grupo experimental era composto por 12 | Intensidade: 30 | aceleracdo de 27% na maturagdo do
homens, com média de idade de 32 anos, e 0 | MW/ cm2 calo dsseo. Além disso, o periodo de
grupo controle por nove pacientes, com média | Tempo: 20 | uso do fixador foi reduzido em 95 dias

de idade de 29 anos. Todos os pacientes foram
tratados com fixadores de Ilizarov e a distracdo
do calo comecou dez dias ap0s a corticotomia.

minutos por dia.

e a densidade radiografica do calo
0sse0 do grupo  experimental




apresentou um aumento de 33% em
comparagao com o grupo controle.

Busse et
al., 2014

Entre marco de 2006 e junho de 2007 foram
recrutados 51 pacientes adultos, com fraturas
de tibias tratadas cirurgicamente. Os pacientes
foram randomizados e receberam um
dispositivo EXOGEN 2000+ fabricado pela
Smith & Nephew, juntamente com um livreto
informativo e instrucdo verbais dos
pesquisadores. A aplicacdo era feita uma vez
ao dia, até cicatrizacdo da fratura.

Especifica
apenas 0 tempo
de 20 minutos
diarios.

Os pacientes apresentaram alta adesao
ao tratamento, sendo esta, medida pelo
aparelho de ultrassom, com 39
participantes  (76%)  registrando
adeséo total e 12 participantes (24%)
registrando adesdo superior a 50%.
N&o foi observado nenhum efeito
adverso. As visitas de
acompanhamento foram 82%
concluidas com sucesso.

Liuetal.,
2014

81 pacientes com fratura distal de radio foram
recrutados de outubro de 2005 a marco de 2008
e foram divididos aleatoriamente em dois
grupos: grupo tratamento com ultrassom e
grupo controle. Todos os pacientes tiveram
suas lesdes reduzidas e imobilizadas com
gesso. A aplicacdo o ultrassom terapéutico de
baixa intensidade (Shanghai Dahu Medical
Instrument Plant) era feito mediante a uma
janela no gesso.

Frequéncia: 1,5
MHz, largura de
pulso de 200 ps,
intensidade  de
30mwW/cm2 e
tempo de 15
minutos por dia

O tempo de consolidacdo dssea foi
significativamente menos no grupo
que utilizou o ultrassom (32,04 *
2,58d) do que no grupo controle
(40,75 + 5,12d).

Zura, et
al., 2015

Foram coletados que constavam em
prontudrios de outubro de 1994 a outubro de
1998 de participantes de um registro pos-
comercializagdo de um ultrasson pulsado de
baixa intensidade da marca Exogen Bone
Healing System, por uma enfermeira
registrada no processo. 72,7% dos pacientes
com fraturas receberam o tratamento com o
ultrassom. A idade média dos pacientes era de
43,3 anos, sendo 20 anos a idade minima.

Nao especifica.

Dos 73% que aderiram ao tratamento,
96,2% alcangaram a taxa de cura.
Fatores como fratura exposta,
tabagismo, diabetes, insuficiéncia
vascular, osteoporose, cancer, artrite
reumatoide e o uso de anti-
inflamatorios ndo esteroides - AINEs
ndo afetaram significativamente a taxa
de cura.

Farkash
et al.,
2015

Durante o periodo de 2011 a 2013, os pacientes
da clinica de ortopedia da instituicdo
realizadora do estudo receberam o tratamento
com ultrassom pulsado de baixa intensidade
(Melmak GmbH, Raisting, Alemanha) como
tratamento alternativo ao tratamento cirdrgico
para fratura de escafoide tardia. Foram
excluidos os que possuiam fratura com desvio
maior que 1mm ou com deformidade. Os 29
pacientes eram todos do sexo masculino com
idade de 18 a 34 anos, subdivididos em 2
grupos: Diagndstico precoce (13 individuos) e
diagnéstico tardio (16 individuos).

Frequéncia  de
1,5MHz, duracéo
de pulso de 200
pus, taxa de
repeticdo de 1,0
KHz, poténcia de
30 mWicm 2 e
tempo de 20
minutos.

O tratamento médio com ultrassom
durou 2,3 meses, sendo 2,0 meses para
0 grupo com diagnostico precoce e 2,6
meses para 0 grupo com diagndstico
tardio. Dos pacientes tratados, 76%
das fraturas cicatrizaram, com uma
taxa de sucesso de 92% no grupo de
diagnéstico precoce e 63% no grupo
de diagndstico tardio. A consolidacdo
das fraturas variou de acordo com a
localizagdo, com 82% na regido
proximal, 71% na cintura e 100% na
regido distal.

Povlsen;
Povlsen,
2015.

Relato de caso de uma mulher de 75 anos,
diagnosticada com hemocromatose ha mais de
30 anos, apresentou dor persistente no
antebraco direito ap6s uma osteotomia ulnar
realizada ha 5 anos. Ela sofreu uma fratura de
Colles em 1995, que necessitou de uma
osteotomia radial. Posteriormente,
desenvolveu sindrome de impactacéo da ulna
e foi submetida a varias cirurgias para
correcdo. A paciente recusou mais cirurgias e
optou por ndo tratar a condicao pelos préximos
2 anos, apesar da dor intensa. Optou por
tratamento ndo invasivo com ultrassom
pulsado de baixa intensidade, com o uso de um
dispositivo Exogen.

Frequénciade 1,5
MHz, poténcia de
117 mW, érea de

388 cm 2 e
tempo de 20
minutos.

O trabalho relata que a paciente
experimentou uma reducdo
significativa da dor no antebraco com
a completa unido, a ponto de néo
sentir mais a necessidade de
tratamento médico. Ela ja havia
mencionado desconforto nas Aareas
onde sua placa estava localizada. No
entanto, devido ao alivio dos sintomas
apos a consolidacdo ulnar, ela optou
por ndo remover a placa para evitar
mais procedimentos cirlrgicos.




Zura et
al., 2015

Este estudo observacional retrospectivo
analisou pacientes que usaram o dispositivo
Exogen para tratar fraturas. A amostra foi 4190
pacientes, sendo homens ou mulheres (ndo
gravidas) com 18 anos ou mais. Os dados
foram extraidos de um registro poés-
comercializagdo entre 14 de outubro de 1994 e
15 de outubro de 1998. Para serem incluidos
na analise, 0s pacientes precisavam ter quatro
pontos de dados: data da fratura, inicio e
término do tratamento com ultrassom pulsado
de baixa intensidade, e resultado
(curado/falha). O estudo também calculou o
tempo desde a fratura até o tratamento e o
tempo desde o tratamento até o final do
tratamento. A analise incluiu pacientes com
pseudoartrose cronica.

20 minutos
continuos todos
os dias até a cura.
N&o foi
mencionado
outros
parametros.

O estudo revelou uma taxa de cura de
86,2% para pacientes com
pseudartrose cronica (N = 767)
tratados com ultrassom. Entre o0s
pacientes com pseudartrose cronica de
durag@o >5 anos, a taxa de cura foi de
82,7%, e 12 pacientes conseguiram
curar apés mais de 10 anos de
pseudartrose cronica. A idade do
paciente foi o Unico fator associado a
falha na cicatrizacdo entre as
pseudartroses cronicas, sendo a taxa
de cura inversamente proporcional a
idade. Entre o0s pacientes que
iniciaram o uso do ultrassom >90 dias
apos a ultima cirurgia, a taxa de cura
foi em média de 85,7%.

Biglari et
al., 2016

Este estudo prospectivo e observacional de
uma Unica instituicdlo  analisou 61
pseudoartroses em 60 pacientes, com idade
média de 45,4 (18-63 anos). Os pacientes
foram categorizados em dois grupos com base
nos resultados clinicos e radiolégicos: G1 -
tratamento bem-sucedido e G2 - tratamento
sem sucesso. O tratamento de 75% dos
pacientes foi em 0ssos longos dos membros
inferiores. O equipamento utilizado foi o
ultrassom pulsado de baixa intensidade da
EXOGEN.

A frequéncia foi
de 15 MHz a
poténcia foi de 30
mW/cmz2, a
duracéo do pulso
foi de 200us e
frequéncia de
repeticéo foi de 1
kHz.

32% dos pacientes (G1- 20 pessoas)
alcancaram a consolidagdo 0ssea em
um tempo médio de 5,3 meses. O G2
67,2% (41 pessoas), precisou de nova
cirurgia. A maioria dos pacientes
(70,5%) nao relatou alivio da dor. No
G2, 12 pacientes (29,3%) tinham
historico de osteite. Este tratamento
em pseudoartroses de 0ssos longos e 0
uso deve ser feito caso a caso.

Nolte et
al., 2016

Este estudo retrospectivo observacional de
coorte utilizou resultados de pacientes tratados
com ultrassom pulsado de baixa intensidade,
coletado prospectivamente, conforme exigido
pela Food & Drug Administration dos EUA.
Os dados do registro, coletados ao longo de 5
anos, foram revisados e validados por uma
enfermeira registrada. A analise exigiu dados
sobre os dias de tratamento com ultrassom e
um resultado de cura versus falha, avaliado por
critérios clinicos e radiograficos. Pacientes do
registro com dias de tratamento <365 dias
foram pareados por propensdo a pacientes com
fratura de metatarso de um banco de dados de
reivindica¢des de salde.

N4o especifica

Foram analisados nesse estudo 594
fraturas de metatarso tratadas com
ultrassom  pulsado  de  baixa
intensidade, incluindo 161 fraturas de
Jones. A taxa de cura com ultrassom
foi de 97,3%, similar a taxa de 95,3%
entre pacientes de 2011 que ndo
usaram ultrassom. A taxa de
consolidacédo de fraturas recentes com
ultrassom foi superior, e a de uniGes
tardias foi comparavel. Excluindo
pacientes que passaram por cirurgia, a
taxa de cura apenas com ultrassom
(97,4%) foi significativamente melhor
do que a de pacientes pareados de
2011 (94,2%).

Busse, et
al., 2016.

Foram avaliados nesse estudo 3.105 pacientes
com fraturas da tibia, dos quais 599 eram
elegiveis e 501. Os pacientes, homens ou
mulheres esqueleticamente maduros, foram
alocados para autoadministrar o tratamento
com ultrassom pulsado de baixa intensidade
diariamente ou usar um dispositivo simulado
até a consolidacdo radiografica da fratura da
tibia ou até um ano ap6s a fixacdo
intramedular. Para medir o0s resultados,
utilizou-se de pontuagbes do resumo do
componente fisico (PCS) do SF-36, retorno ao
trabalho e as atividades domésticas, retorno a
>80% da funcdo antes da lesdo, tempo para
atingir a pontuacao total.

ultrassom de
baixa intensidade
30 mW/cmz2, por
20 minutos.

Ndo especifica
outros
parametros.

Coletou-se dados do SF-36 PCS de
96% dos pacientes e dados de
cicatrizagdo radiografica de 96% dos
pacientes, com 82 sendo censurados.
N&o houve impacto significativo nos
escores do SF-36 PCS entre 0s grupos
Ultrassom e controle, nem na
interagdo entre tempo e tratamento. Os
resultados de seguranca foram
semelhantes entre 0s grupos de
tratamento. A adesdo do paciente ao
tratamento foi moderada, com 73%
dos pacientes recebendo pelo menos
50% de todos os tratamentos
recomendados.




Simpson
et al,
2017

O estudo envolveu 62 pacientes, randomizados
em dois grupos: ultrassom ativo (32
participantes) ou placebo (30 participantes).
Todos eram adultos submetidos a alongamento
de membros ou transporte 6sseo por distracao
osteogénica, randomizados para tratamento
com um dispositivo de ultrassom ativo ou
placebo. Todos 0s pacientes passaram por uma
corticotomia  padronizada na  metéfise
proximal da tibia e utilizaram fixador circular
de llizarov. O aparelho utilizado em todos os
pacientes foi o Exogen 2000+ (Smith &
Nephew).

Néo especifica

No grupo protocolo, a diferenca a
favor do grupo controle foi de 10,1
dias/cm, com um intervalo de
confianca de 95%. No grupo intencéo
de tratamento, a diferenga foi de 5,0
dias/cm, com um intervalo de
confianga de 95%. A Unica covariavel
que resultou em um aumento no
tempo para a remogdo da estrutura foi
0 tabagismo, com um hazard ratio de
0,47 e um intervalo de confianca de
959%.

Tarride
et al.,
2017

Para avaliar a qualidade de vida relacionada a
salde dos pacientes, utilizou-se o Health
Utilities Index Mark-3, e 0 QUALYs para
verificar anos e qualidade de vida, comparnato
0 grupo que utilizou o ultrassom pulsado de
baixa intensidade e o grupo controle,
toalizando 501 pacientes.

Néo especifica

Devido ao custo médio de US$ 3995,
0s pacientes do grupo tratamento
obtiveram mais gastos. Devido o
preco atual, o uso do ultrassom
apresenta um resultado que ndo é
viavel para fraturas recentes da tibia
tratadas com haste intramedular.

Song et
al., 2019

Foram revisados prontuarios medicos e
radiograficos no periodo de outubro de 2009 a
outubro de 2015 de pacientes submetidos a
alongamento tibial bilateral. Foram incluidos
30 participantes (60 segmentos tibiais). A
idade média foi de 22,1 anos. Foram agrupados
em grupo Ultrassom e grupo controle. O
ultrassom pulsado de baixa intensidade foi
aplicado desde a fase de distracdo até a fase
inicial da consolidacdo. Os dispositivos
utilizados foram o Sonic Accelerated Fracture
Healing System (Exogen Inc., Piscataway, NJ,
EUA) e o dispositivo de cicatrizagdo 6ssea por
ultrassom BH-1000 (Orthoheal, Seul, Coréia).

Frequénciade 1,5
MHz, frequéncia
de repeticdo de 1
kHz, largura de
pulso de 200us,

117 mW de
poténcia e
intensidade de 30
mW/cm2.

O ultrassom estimulou a formacédo de
um calo 6sseo mais cilindrico,
homogéneo e denso ao final da fase de
distragdo. O grupo ultrassom
apresentou uma cicatrizagdo 0ssea
mais rapida nas corticais anterior
(média de 36,6 dias/cm e media (32,5
dias/cm) comparada ao grupo controle
que (média 57,5 dias/lcm e 44,2
dias/cm respectivamente). N&o foi
relatada efeitos adversos do uso do
ultrassom.

Bawale,
et al.,
2021

Selecionou-se pacientes acima de 16 anos,
com consolidagdes tardias ndo consolidadas. A
faixa etaria dos participantes foi de 19 a 85
anos (idade média de 49,2 anos). Foram
incluidos 66 pacientes no periodo de agosto de
2016 a dezembro de 2018. Pacientes foram p6s
tratamento de fraturas foram encaminhados em
um periodo médio de 8,2 meses e apos a
inclusdo no estudo, 0 acompanhamento foi de
seis meses. Apds o tratamento, estes ainda
foram observados a cada trés meses,
dependendo da necessidade.

Né&o especifica

Nesta série de casos, 39 das 62
fraturas tiveram cicatrizacdo bem-
sucedida com a terapia de ultrassom
pulsado de baixa intensidade,
resultando em uma taxa de sucesso de
67%. A terapia parece influenciar a
consolidacdo dssea, dependendo do
inicio da terapia, do tipo de fratura e
da abordagem de tratamento.
Observou-se falha na fratura de
escafoide e de tornozelo pds
osteossintese.

Zhang et
al., 2021

Paciente chinés de 42 anos, sexo masculino,
com dor e limitagdo funcional no membro
inferior direito, foi admitido em um centro de
reabilitacdo apds uma cirurgia para tratar
fraturas no calcaneo esquerdo, tibia direita e
fibula. Apds a hospitalizacdo, o paciente
passou por tratamento fisioterapéutico, terapia
ocupacional e tratamento medicamentoso.
Apos cerca de trés meses e meio, foi realizada
uma cirurgia para remover o fio de Kirschner
do maléolo medial direito. No entanto, apds 5
meses de tratamento, a fratura na tibia direita
ndo consolidou adequadamente, sendo
diagnosticada como pseudoartrose. Foi entdo

Frequéncia de 1,5
MHz, largura de
pulso de 200us,
ciclo de trabalho
de 20%,
frequéncia  de
repeticdio de 1
kHz e poténcia de
30 mW/cm2

Apo6s duas semanas de terapia com
ultrassom, foi observado um defeito
distinto na tibia distal direita do
paciente, que se tornou menos
demarcado com o tempo. Apoés seis
semanas, a formacdo  Ossea
mineralizada foi observada na area do
defeito. Duas semanas apds o término
da terapia, o paciente deixou o
hospital e, dois meses depois, retornou
para reexame, apresentando alivio dos
sintomas, mas com leve dor na
articulagdo do tornozelo apés uma
longa caminhada. A radiografia




sugerida a terapia por ultrassom pulsado de mostrou formacdo de calo na maior
baixa intensidade (SXUltrasonic, Shenzhen, parte da area da fratura e foi
China) para acelerar a consolidacéo da fratura. diagnosticada artrite traumatica na
articulacdo do tornozelo.

Fonte: Dados da pesquisa, 2024.

Os resultados da tabela agrupam 4997 participantes adultos bem descritos pelos
autores, com fraturas ou pseudoartroses. Em sua maioria, o dispositivo para o tratamento foi o
Sonic Accelerated Fracture Healing System (Exogen Inc., Piscataway, NJ, EUA), com excec¢do
dos autores Song et al., 2019, que além do EXOGEN utilizou o BH-1000 (Orthoheal, Seul, Coréia) e
Zhang et al. (2021) utilizo o SXUltrasonic (Shenzhen, China).

Em relacdo aos parametros, alguns autores ndo os descreveram, entretanto,
Nozaka, et al. (2014), Salem; Schmelz (2014), Biglari et al. (2016), Song et al. (2019) e Zhang
et al. (2021) compartilham dos memos parametros de aplicagdo, sendo estes: frequéncia foi de
1,5 MHz a poténcia foi de 30 mW/cm2, a duragdo do pulso foi de 200us e frequéncia de
repeti¢do foi de 1 kHz. A maioria dos autores estipulou o tempo de 20 minutos de aplicacao.

Quanto aos efeitos, a maior parte os artigos apresentaram resultados positivos da
aplicacdo do ultrassom pulsado de baixa intensidade, tais como maiores taxas de cura, formagao
de um calo 6sseo mais homogéneo e saudavel, reducdo no tempo de consolidagdo dssea, bons
resultados no tratamento das pseudoartroses e redu¢do de sintomas como a dor na regido tratada.
Em contrapartida, apenas nos estudos de Simpson et al. (2017) e Tarride et al. (2017), ndo foram
vistos efeitos significativos.

Em comparacdo com os resultados, Palanisamy et al. (2022), afirma que a terapia
de ultrassom pulsado de baixa intensidade ¢ segura e eficaz, melhora a formagdo Ossea
endocondral e acelera a cicatrizacao de fraturas, sendo mais efetiva quando aplicada logo apds
a fratura. Pode ser usada em conjunto com fixadores metalicos e na cicatrizagdo de 0ssos
maxilofaciais, beneficiando pacientes independentemente de idade, tabagismo, tipo e
localizagdo da fratura. Além disso, acelera a formagao de calos 6sseos em fraturas diabéticas e

no lado estimulado da fratura, tornando-se uma terapia promissora para a recuperacao dossea.

CONSIDERACOES FINAIS

O uso do ultrassom, especificamente o ultrassom pulsado de baixa intensidade, tem se
mostrado uma ferramenta valiosa no tratamento de fraturas, pseudoartroses e na consolidacao
Ossea. Sua capacidade de acelerar a formacao de calo 6sseo e endocondral na area lesada tem
demonstrado resultados promissores na redu¢do do tempo de cicatrizagdo, com seguranga e

eficacia. A terapia beneficia pacientes independentemente de fatores como idade, tabagismo,



tipo e localizagdo da fratura, reforca ainda mais seu potencial como uma terapia universal para
a recuperagao de fraturas.

Portanto, o ultrassom pulsado de baixa intensidade, ¢ uma terapia propicia que pode
potencializar o tratamento de fraturas, pseudoartroses e a consolidacao 6ssea. Entretanto, ainda

ha a necessidade de mais estudos que padronizem os parametros de sua utilizagao.
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