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RESUMO

Introdugdo: As complicacdes decorrentes de lesdes musculares diminuem a capacidade funcional podendo
prejudicar o retorno as atividades rotineiras. O uso do ultrassom como recurso no tratamento dessas lesdes
é frequente, porém, ndo hd consenso cientifico na literatura em relagdo & efetividade desse recurso.
Obijetivo: analisar, por meio de reviséo sistemdtica da literatura, os efeitos do ultrassom terapéutico em
lesdes musculares de animais e humanos. Metodologia: Trata-se de uma revisdo sistemdética, conduzida
conforme a metodologia PRISMA. Foram incluidos artigos cientificos com experimentos controlados, tanto
em animais quanto em humanos, com os descritores “Terapia por ultrassom” e “ultrassom” associados
com “musculo” (também traduzidos na lingua inglesa) pesquisados nas bases de dados PubMed, Bireme
e Scielo entre os anos de 2006 a 201 3. Resultados: O tratamento de lesdes musculares com ultrassom
mostrou ser uma técnica eficaz em animais, no entanto, em humanos ndo apresentou diferenca que
demonstrasse a sua efetividade. Conclusé&o: apesar dos resultados conflitantes entre estudos em animais
e em humanos, observaram-se resultados pré-reparo nos primeiros e auséncia naqueles com humanos,
contudo, sdo necessdrios mais estudos na drea.
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ABSTRACT

Introduction: The complications of muscle injuries can cause decrease in functional capacity and may
impair the return to daily activities. The use of ultrasound as a resource in the treatment of these lesions
is frequent, however, there is no scientific consensus in the literature regarding the effectiveness of this
feature. Objective: To analyze, through a systematic review of the literature, the effects of therapeutic
ultrasound in muscle injuries to animals and humans. Methodology: It is a systematic review, conducted
according to the methodology prisma. Were included scientific articles with controlled experiments, both
in animals and in humans, with the keywords “therapy by ultrasound” and “Ultrasound” associated with
“muscle” (also translated in English) searched in the databases PubMed, Bireme and Scielo databases
between the years of 2006 to 201 3. Results: The treatment of muscle injuries with ultrasound has proven
to be an effective technique in animals, however, in humans showed no difference to demonstrate its
effectiveness. Conclusion: Despite the conflicting results between studies in animals and in humans, it
was observed results pro-repaired in the first and absence among humans, however, more studies are
needed in the area.
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INTRODUCAO

As lesdes musculares e os diferentes mecanismos
que as causam, bem como o processo de reparo,
apresentam um padrdo constante, sendo que
as alteracdes histolégicas, nas diferentes fases
do processo de reparo (destruicdo, reparo e
remodelagéo), estéo bem descritas na literatura’.
Estas lesdes sGo comuns em individuos que realizam
intenso treinamento fisico como soldados e atletas?,
sendo que nestes, além de comuns, sdo responsdveis
por extensos periodos de afastamento’, ainda
podem apresentar uma cura lenta, sintomas
persistentes e grande indice de recorréncia, sendo
as lesdes posteriores geralmente mais graves do
que a inicial®.

A partir da década de 1970 houve maior atengéo
com respeito ao uso de recursos fisioterapéuticos,
como manipulac¢des, programas de fortalecimento e
recursos da eletrotermoterapia®, dente estes se pode
citar o ultrassom terapéutico que é utilizado, hd mais
de 60 anos, em tratamentos de lesdo muscular. E
uma das técnicas terapéuticas de maior demanda
dentro da fisioterapia®. E definido como uma onda
sonora inaudivel de alta frequéncia (acima de 20
kHz), podendo causar elevac¢do da temperatura e
assim diversos efeitos fisiolégicos, como aumento
do fluxo sanguineo, diminuicdo da dor e espasmo
muscular, e aumento da extensibilidade do
coldgeno’. As frequéncias mais altas séo utilizadas
em tecidos mais superficiais e consequentemente as
mais baixas sdo utilizadas para atingir tecidos mais
profundos, em até 5 cm’. Também existem relatos
sobre efeitos ndo térmicos advindos da vibragdo,
que produziriam altera¢des nas concentragdes de
sédio e cdlcio celular, e assim ag¢des sobre o limiar
de despolarizagdo e ativagéio celular, com efeitos
analgésicos e pré-reparo tecidual®.

Usualmente é aplicado, na forma pulsada, 24 horas
apéds a lesdo muscular, podendo levar ao aumento
da sintese de proteinas contrdteis, derivadas
das células satélites das miofibrilas; estimular o
realinhamento das fibras de coldgeno; favorecer
a formacdo de novas fibras musculares; e reduzir
911, Contudo, na literatura néo hé
consenso cientifico sobre o tratamento da lesdo

a drea da lesdo

muscular®, muito menos sobre a efetividade do
ultrassom nesta'?'“. Assim, o objetivo deste estudo

foi realizar uma revis@o sistemdtica sobre os efeitos
do ultrassom terapéutico no tratamento de lesdes
musculares em animais e em humanos.

MATERIAIS E METODOS

O presente estudo caracteriza-se como uma
revisdo sistemdtica, conduzida de acordo com a
metodologia PRISMA (Preferred Reporting Items
for Systematic Reviews and Meta-Analysis)'®. Os
artigos cientificos sobre o tema foram pesquisados
nas bases de dados PubMED, Google académico,
Scielo e buscas manuais.

Foram utilizados os descritores:
“Ultrasound” e “Ultrasound Therapy”, ainda, seus
respectivos em portugués: “Terapia por ultrassom”
e “ultrassom”, associados com “muscle” e “musculo”.
Os termos, acima relacionados, foram encontrados
como descritores nas bases: MeSH (Medical Subject
Headings) e DeCS (Descritores em Ciéncias da
Sadde).

seguintes

Osresumos dos artigos encontrados foram analisados
e selecionados pelos autores, conforme os critérios
estabelecidos. Utilizaram-se como forma de incluséo
os artigos escritos em inglés e portugués sobre a
aplicagdo do ultrassom terapéutico como forma de
tratamento para lesdo muscular, sem associagdo
com nenhum outro tipo de equipamento, técnica
manual, ou qualquer outro tipo de intervengdo e que
dentro dos grupos experimentais houvesse um grupo
controle. Sendo que as lesGes musculares poderiam
ser tanto lesdes indiretas quanto diretas'®.

Artigos ndo disponiveis na integra e /ou com ano de
publicagdo superior a dez anos foram descartados
(publicacdes abaixo do ano de 2005), bem como
estudos que apresentaram a aplicagdo do ultrassom
em musculo sauddvel. Posteriormente, elaborou-
se um fluxograma e as etapas organizadas
em: identificacdo, selecdo e elegibilidade. Séo
apresentadas dois quadros, sendo um para estudos
experimentais em animais (quadro 1) e outro, na

Revista Pesquisa em Fisioterapia. 2016 Nov;6(4):455-461




qual foram realizados experimentos com humanos
(quadro 2).

Utilizou-se como forma de inclusdo os artigos escritos
em inglés e portugués decorrentes sobre lesdo
muscular e o uso de ultrassom como Unica forma de
tratamento, nos quais, pelomenos,um grupo estudado
apresentou, efetivamente, a aplicagéo do ultrassom.
Trabalhos experimentais de lesdo em animais e
com uso exclusivo do ultrassom para tratd-la foram
inclusos nesta revisdo e a comparagdo com o grupo
controle ou grupo placebo também foi de estrita
importdncia para selegéo dos artigos.

RESULTADOS

Apds as buscas, foram identificados 43 artigos
disponiveis na integra (PubMed, Bireme e Scielo),
sendo que destes, 06 foram excluidos por estarem
duplicados, assim, 37 foram selecionados para
leitura do resumo, apés tal andlise 30 artigos foram

removidos por ndo se encaixarem na proposta da
revisdo sistemdtica, sendo selecionados 06 artigos
ao final (Figura 1). A lista dos artigos selecionados
foi revisada e incluida para andlise dessa revisdo
sistemadtica (Quadro 1- experimentos com animais e
Quadro 2 - Estudos com humanos).

A amostra total dos artigos incluiu 130 animais e
28 humanos, tratados com ultrassom terapéutico de
1 MHz ou de 3 MHz. Os animais foram submetidos
a diferentes protocolos de lesGes experimentais (70
animais foram submetidos & lesdo por laceragdo, 40
animais submetidos & les&o por impacto, 20 animais
submetidos & criolesdo) e os humanos realizaram
contragdo excéntrica mdxima que simulava uma
lesdo.

Dentre os protocolos de tratamento destacam-se
o ultrassom terapéutico no modo continuo ou no
modo pulsado, com uma média de seis sessdes de
aplicagdo, sendo o minimo de cinco e o méaximo de
vinte minutos de aplicagdo, com doses minimas de 30
mW /cm2 e méximo de 1,5 W /em2. O periodo mais
longo de avaliagdo do tratamento foi quatorze dias
apds a lesGo. A publicagdio mais antiga, inserida

IDENTIFICACAD

.
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Figura 1. Fluxograma de identificacéio dos artigos de acordo com os critérios do PRISMA (2009).
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nesta revisdo, foi de 2006 e o artigo mais atual de
201 3. Os paises de realizagdo dos estudos incluiram
Brasil, india, Estados Unidos e Taiwan.

Os protocolos de avaliagdo, utilizados nestes estudos,
s@o validados pela literatura com a finalidade de
analisar imunohistoquimicamente a presenca de
desmina e de coldgeno no local da lesdo, andlise
da secgdo transversa do musculo, da concentragdo
de proteinas musculares no local da regeneragdo
da lesdo e contagem dos mionicleos'' 3.

Os efeitos do tratamento por ultrassom variaram

DISCUSSAO

Em quatro estudos experimentais foi utilizado o
musculo gastrocnémio, em diferentes tipos de lesdo
como contusdo, criolesdo, lesGo por impacto ou
laceracdo® "'}, devido sua localizagdo e fungdo,
pois Matheus et al.” afirmam que este trabalha sob
condi¢es de atividade fisica extrema e tem risco
aumentado de lesdo e rupturas; j& nos estudos com
humanos, Delgado-Diaz et al.'” utilizaram o vasto
lateral e Shankar et al.' os flexores de cotovelo por
meio de lesdo por contragdo excéntricq, .

Nos estudos com humanos, Delgado-Diaz et al.'”
realizaram um protocolo de lesGo muscular em 16
homens com idade entre 18-29 anos, por contragdo
excéntrica mdxima do moisculo quadriceps, a
avaliagdo ocorreu verificando-se creatina kinase e
IGF-1, além da andlise da for¢a muscular pés lesdo

Nos experimentos com animais houve maior
nimero de miofibrilas no local da lesdo no grupo
que recebeu ultrassom, e evidéncia histolégica de
melhora precoce em relagdo ao grupo controle que
apresentou maior tecido fibrético e presenca de
macréfagosno local'?; outro estudo apresentou maior
carga de alongamento no limite maximo, e rigidez
mais perto do grupo sem lesdo para grupos tratados
com ultrassom de 1 e 3 MHz em relagdo ao grupo
controle sem lesdo’; ainda, zona de regeneragdo
com vascularizagdo, mioblastos, desmina, deposi¢do
precoce e organizacdo do coldgeno'''?,
expressdo da COX-2, recrutamento precoce de

maior

de diferenciacdo das células o que favorece a
regeneracdio'?, regeneragdo das miofibrilas'?,
apresentacdo de uma estrutura tecidual mais
organizada, melhora na expressdo da COX2',
melhora das propriedades mecénicas dos mUsculos
lesionados’, estes resultados demonstrados nos
trabalhos experimentais em animais, & nos
trabalhos com humanos ndo se encontrou, mudanga
na expressdo de marcadores padrdo relacionados
a lesdo muscular'/, e ndo se encontrou influencia
do ultrassom na recuperagdo quando avaliados os
parémetros da lesdo'“.

células inflamatérias e formagdo de miofibrilas''.

Tais efeitos, citados acima, mostram ativagdo
tecidual pelo ultrassom, Vasquez et al.'®
a aplicagdo do ultrassom terapéutico, continuo
e pulsado (3 MHz, 1 W/cm2, 1 minuto/sesséo,
10 dias) sobre o gastrocnémio sauddvel de ratos,

, realizaram

e verificaram que ndo houve nenhum dano ou
alteragdo histolégica nas fibras musculares, ou
tecido conectivo, nem foram observadas dreas
de inflamagdo ou necrose. Porém encontraram
maior di@metro das fibras musculares nos grupos
com aplicagdo de ultrassom continuo e pulsado,
em comparagdo com o grupo controle por maior
presenca de células satélites no local. Bertolini et
al.'” também observaram alteragdes no comprimento
muscular de séleos de ratos submetidos a ultrassom
térmico (1 MHz, 0,5 e 1,0 W/cm2) associados &
alongamento, porém, ndo houve altera¢des em
comprimento e nimero de sarcédmeros. A aplicagdo
do ultrassom foi no musculo vasto lateral, 1,5W/
cm2, equipamento de 1MHz durante 10 minutos. Ao
término do tratamento foi realizada a bidépsia da
regido medial do musculo, para andlise posterior,
as avaliagdes mostraram aumento significativo da
creatina kinase e uma diminuicdo de produgdo de
forca muscular local pés-leséo, quando comparado
com o grupo controle. Os autores néio encontraram
alterag¢do na expressdo total de IGF-1 no grupo que
sofreu a intervengdo por ultrassom em comparagdo
com o grupo controle sem les@o e o grupo leséo sem
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tratamento. Shankar et al.'”® também realizaram
protocolo de lesd@o por contragdio excéntrica, porém
dos flexores de cotovelo, do lado néo dominante,
sendo a amostra composta de 12 homens, divididos
entre grupo controle e grupo tratamento com
ultrassom 0,8 W /ecm?. As avaliagdes foram realizadas
com a Escala Visual de Dor, goniometria e Jonex
Muscle Master Score. Ao final do experimento os
autores ndo encontraram beneficios na aplicagdo
do ultrassom.

Assim, observou-se que nos estudos em animais
houve caracteristicas de recuperagdo precoce com o
uso de ultrassom, mas, ndo comprovado nos estudos
com humanos, o que vai ao encontro ao relatado
em revisdo, sobre tratamentos para lesdo muscular,
de Jérvinen et al.®® que afirmam que apesar das
evidéncias obtidas em estudos com animais na
diminui¢do da dor e auxilio no estdgio inicial de
regenerag¢do muscular,em humanosndo hd resultados
significativos na recuperacdo precoce das lesdes.
Contudo, os dados apresentados aqui devem ser
analisados com cautela, devido & heterogeneidade
dos artigos (divisdo dos grupos, nimero de animais
e humanos por grupo, forma de lesdo, dose e tempo
de aplicagdo do ultrassom), entre outros fatores
que podem aumentar os riscos de viés. Outro fato
discutivel é o uso isolado do ultrassom, pois quando
associado & outra técnica, pode sofrer o efeito
desta de modo a intervir em seu resultado. Vale
destacar que nos artigos selecionados ndo houve
relatos de efeitos adversos, tais como: queimaduras
e intolerdéncia, tornando o ultrassom uma terapia
segura dentro dos parémetros apresentados.

Apenas os trabalhos de Montalti et al.'' e Matheus
et al.?, citam o calculo de SATA para definir as
doses utilizadas no tratamento das lesdes, sendo
que nenhum dos artigos analisados cita qual foi a
profundidade dessa lesdo provocada por criolesdo,
laceragdo etc, nem nos trabalhos com humanos nem
nos com animais essa informagdo é passada. Os
tempos das sessdes variaram entre o minimo de
5 minutos”'?, até o mdximo de 20 minutos'"'3,
o nimero de sessdes foi de uma'” até 14'%, onde

e

a quantidade de sessdes ndo foi justificada nos
artigos, bem como o porque da escolha do ultrassom
de TMHZ ou de 3MHZ.

Otratamentocomultrassomterapéuticonasdisfungdes
musculares como opgdio complementar, muitas vezes

é baseado em opinides pessoais ou experiéncias
clinicas, enfatizando assim a necessidade de futuras
pesquisas, com metodologia bem fundamentada que
comprovem a real efetividade desta intervencdo
especialmente devido a controvérsia que existe
entre trabalhos realizados com animais que mostram
bons resultados em comparagdo com humanos. Além
de um tépico pouco explorado que é a calibragdo
dos equipamentos, que pode produzir diferengas na
real saida dos equipamentos e assim divergéncias
nos resultados.

CONCLUSAO

Diante dos artigos avaliados, houve melhora nos
paré&metros relacionados & regeneragdo muscular
com o uso do ultrassom terapéutico apenas em
protocolos aplicados em animais, mas, ndo houve
efeitos proé-reparo em humanos, sem efeitos
adversos em nenhuma das lesdes avaliadas,
portanto pode ser considerada uma intervengdo
segura. Contudo, devido ao pequeno nimero de
manuscritos avaliados, observa-se a necessidade
de mais estudos, principalmente ensaios clinicos,
buscando uma possivel validagdo do mesmo, como
forma de tratamento em lesdes do tecido muscular
esquelético.
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