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RESUMO

As lesBes tendineas nas extremidades distais dos membros estdo entre as mais freqlientes alteragdes do aparelho
locomator naratinaclinico-cirdrgicahumanaeanimal e, ndo raro, necessitam de terapias adjuvantes para seu completo
retorno asfungdesfisiol égicas. O ultra-som terapéutico (UST) éamodalidade mais utilizadanas clinicas dereabilitacéo
paratratar lesdes tendineas, entretanto pela falta ou pelas divergéncias de estudos especificos sobre seus efeitos no
tecido Gsseo, sua utilizacao sobre as regides distais dos membros, ricas em protuberancias 6sseas e areas desprovidas
de cobertura muscular, sempre preocuparam os profissionais da &rea médica. No intuito de esclarecer os efeitos do
UST sobre o tecido 6sseo, seis cées receberam tratamento ultra-sdnico continuo, de IMHz, durante cinco minutos
diérios, por um periodo de 20 dias, sobre aregido cranio-distal do rédio e ulna. A intensidade do UST aplicadafoi de 1
W/cm? no membro toracico direito, ficando o membro contra-lateral como controle. A regido distal de ambos os
membros toracicos foi radiografada para analise de densitometria 6ssea em imagens radiogréficas, antes do inicio da
terapia e ao final do tratamento. Nao houve alteracfes significativas de densidade mineral dssea entre os membros
tratados e os controles. Conclui-se que dentro dos parémetros utilizados no experimento, a utilizacdo do UST em
regifes dsseas protuberantes ou desprovidas de cobertura muscular pode ser feita com seguranca.

Palavraschave: reabilitac8o; fisioterapiaveterinéria; densidade mineral 6ssea.

ABSTRACT

Densitometric evaluation of effectsof continuousther apeutic ultrasound at dosesof 1 W/cm?
on dog'sbonetissue

Tendon lesions on distal extremities of limbs are among the most frequent alterations of the locomotor system in
human and animal clinic-surgery routine, and frequently need supplementary therapy for the complete recovery of its
physiological functions. Therapeutic ultrasound (TUS) is the mostly used device in rehabilitation clinics to treat
tendon lesions. However, the lack or divergences on specific studies about the effects on bone tissues, the use of TUS
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in distal regions of the limbs, which are rich in bony protuberances and muscleless areas, always concern medical
professionals. In order to clarify TUS effects on bone tissues, six dogs received a continuous ultrasound treatment at
1IMHZ for 5 minutes aday on the cranial-distal region of radius and ulnaduring 20 days. TUS at 1 W/cm?was applied
ontheright forelimb, with the - contralateral limb as control. Before the beginning and at the end of the treatment, the
distal region of both thoracic limbswere radiographed for analysis of bone densitometry in radiographicimages. There
wasn’t any significant alteration in bone mineral density between the treated and the control members. Based on the
parameters used in this experiment one can conclude that the use of TUSin bony protuberances and muscle-less areas

isasafe procedure.

K ey wor ds: rehabilitation, veterinary physiotherapy, bone mineral density.

INTRODUCAO

Narotinaclinico-cirdrgica, damedicinahumanae ani-
mal, sdo freqlientes as alteracdes do aparelho locomotor
e seu completo retorno as fungdes fisiol 6gicas tém mere-
cido atencdo de clinicos, ortopedistas e fisioterapeutas,
pois as vezes necessitam de adjuvantes para acel erar seu
completo retorno afuncionalidade (Raiser, 2000).

Dentre as alteracfes de locomogdo mais freguentes
em animais estdo aslesdes tendineas | ocalizadas nas por-
¢Besdistaisdosmembros(Butler, 1985; Kumar et al., 1998).

Existem diversos métodos e préticasfisioterapicasque
auxiliam e aceleram arecuperacéo funcional dostecidos,
como o ultra-som terapéutico (UST), método amplamente
utilizado naclinicadefisioterapiahumana (M oraes, 1999;
Fernandes, 2001) e em grande ascensdo no tratamento de
animais acometidos por lesdes do aparelho locomotor.

Emmédia, o tempo deaplicagdo do ultra-som terapéutico
€ de quatro a dez minutos por érea (Kottke & Lehmann,
1994; Paula, 1994) e os protocol os utilizados no tratamento
tendineo preconizam intensidades entre 0,5 e 1 W/cm?
(Ramirez et al., 1997; Saini et al, 2002; Silveira, 2003). O
aumento daintensi dade ndo pode compensar adiminuicdo
do tempo de tratamento, porque os efeitos produzidos pe-
las duas variages sdo diferentes (Paula, 1994).

Por suas caracteristicas biofisicas, 0o UST sofre altera-
¢Oes fisicas ao passar pelos tecidos tratados, das quais
pode-se citar: atenuacdo, absorcao, refracdo ereflexdo. A
absorgéo acontece em nivel molecular quando a energia
vibracional é transformada em energia molecular ou em
movimentos aleatérios. As proteinas sdo as que mais ab-
sorvem as ondas sonoras. Esta absor¢do resultaem aque-
cimento do tecido, e tecidos com alto contetido protéico
(ossos e tenddes) se aguecem muito mais que tecidos
adipososou epiteliais (Kottke & Lehmann, 1994; Longo,
1996; Moroset al., 2004).

Pouca reflexo ultra-sdnica ocorre entre as camadas
detecidos moles, ao contrério do que ocorre nasuperficie
do osso (interface peridsteo/osso), onde até 40% da onda
podera ser refletida e 60% absorvida. A energiatotal no
peridsteo serd igual aincidéncia recebida, acrescida da
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ondarefletidanainterface peridsteo/osso (mais40%). Isto
também causa ondas transversais no periésteo, por sua
vez também gjudam aaumentar atemperaturalocal. Como
no peribsteo ndo ha o efeito de resfriamento proporciona-
do pela corrente sangliinea, esta situagdo levard a um
superaguecimento do local e conseqiiente dor ao pacien-
te (NCRP, 1983; K ottke & Lehmann, 1994; L ongo, 1996;
Moroset al., 2004).

A refracdo é o desvio da onda de som nas vérias
interfaces dos tecidos. A onda de som penetrara no teci-
do ou interface aum angulo (dngulo deincidéncia) e sai
destes tecidos ou interfaces em um angul o diferente (an-
guloderefracdo) (Kottke & Lehmann, 1994; Longo, 1996),
0 gue pode ocasionar airradiagdo conjunta ou acidental
de tecidos adjacentes ao tecido tratado, com proprieda-
des diferentes deste. Tal situac&o fica bem evidenciada
nos tratamentos tendineos das extremidades distais dos
membros, em que se encontra uma fraca ou nenhumaco-
bertura muscular ou adiposa entre o tend&o a ser tratado
e 0 tecido Gsseo adjacente.

O osso é um tecido metabolicamente ativo e, sob con-
di¢des normais de remodel amento, a formag&o Ossea e a
remodelagdo no esqueleto adulto sdo formidavelmente
acopladas de maneiraque aformagéo 6sseafinal equivale
a suareabsorcdo final (Kaplan, 1995). Alteracdes nessa
hemostasia esquelética podem, entretanto, ocorrer por
vériosmotivos (Kaplan et al., 1994).

Este processo dindmico do osso foi descrito em 1892
pelofisiologista Julius Wolff, que afirmaque o tecido 6s-
seo sofre adaptacdo as diversas solicitagBes externas. Em
um local onde as tensdes mecanicas sofridas pelo 0sso
passem aser mais el evadas, existirdadeposi¢do de maté-
ria 6ssea, enquanto que, nos locais onde as tensdes se-
jam diminuidas, haverd uma absor¢édo do tecido Gsseo
(Trabucho, 2006).

As propriedades piezel étricas foram descobertas nos
cristaisem 1880 (Duarte & Xavier, 1983; Becker, 1985).
Basicamente a pi ezel etricidade de um material é observa-
daquando este material produz, sob cargamecanica, uma
polarizacéo elétrica, convertendo, portanto, a energia
mecanica em energia el étrica; este € o efeito piezelétrico
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direto. Seinverter o processo, isto &, se aplicar um campo
elétricoaum material piezelétrico, este se deformarame-
canicamente, produzindo assim um efeito piezelétrico in-
verso (Duarte & Xavier, 1983)

Experiéncias in vitro demonstraram que o tecido 6s-
seo também é piezel étrico (Duarte & Xavier, 1983; Becker,
1985). As propriedades de um perfeito transdutor de ener-
gia contidas nos 0ssos e a presenca de cargas elétricas
s80 vitais tanto para seu crescimento e remodel amento,
Ccomo para seu reparo em caso de fraturas. Estas cargas
elétricas sdo geradas nos 0Ss0S por cargas mecanicas,
como o préprio peso dapessoa, adeambulagdo, acorrida,
até mesmo em repouso. Paratodos estes estimul os mecé-
nicos, 0 0SSO apresenta uma resposta elétrica que, por
suavez, ativaadivisao celular, mantendo o equilibrio en-
treremodelagem eabsorcéo (Duarte & Xavier, 1983; Lirani
& Lazaretti-Castro, 2005).

Para Duarte & Xavier (1983), um fato interessante a
respeito do UST é que ele se assemelha a este processo
natural de crescimento e remodelagéo dssea, pois quan-
do as ondas atingem 0 0sso por uma sucessao de impul-
sos, cada um deles resulta em uma resposta em forma de
um sinal elétrico do 0sso, alterando-o bioel etricamente.

Almejando alcancar respostas positivas, por parte
desta propriedade piezelétrica do tecido ésseo, varios
autores utilizaram UST para tratar lesbes 6sseas
incidentais ou experimentais nas mais diversas espécies.
E apesar dos constantes e inlimeros estudos, a agdo do
UST sobre o reparo tecidual ainda € pouco compreendi-
da, sendo seu uso muitas vezes fundamentado na experi-
éncia pratica, o que resultaem procedimentos errbneos e
dificultaapopularizacdo datécnica (Gray, 1994; Young,
1998; Lirani & Lazaretti-Castro, 2005; Santoset al., 2005).

Santos et al. (2005) encontraram queimaduras nasre-
giBestratadas com UST no modo continuo em doses con-
Sideradas atas (1 e 2 W/cm?) além de prejuizos ao cresci-
mento Gsseo normal em coelhos. Bromiley (1993) também
cita a ocorréncia de fraturas, destruicdo das superficies
articulares e necrose tecidual, apos o tratamento de ani-
mais por pessoas ndo qualificadas. Essas complicagOes
s80 atribuidas, pelo autor, a0 uso do ultra-som terapéutico
em intensidades inadequadas, ou sobre estruturas para
as quais seu uso é contra-indicado.

A presencade 0sso no caminho deirradiagéo de ultra-
som sempre elevou as preocupagoes, tanto em diagnosti-
co como em aplicacBesterapéuticas (Moroset al., 2004),
porque podem ser induzidas elevagdes de temperatura
significantes, proximo ainterface tecido mole/osso, pelo
fato de o ultra-som ser altamente absorvido no tecido
0sseo ede haver areflexo deondasirradiadas. A interfe-
réncia destas ondas pode resultar em um aumento brusco
daintensidadeirradiada (NCRP, 1983; Moroset al., 2004).
Por conseqiiéncia, naterapia ultra-sbnicatérmica, apre-
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sencga de 0sso no caminho das ondas de ultra-som é con-
sideradaaprincipal desvantagem e normal mente é evita-
da(Moroset al., 2004).

Havérios estudos sobre 0 UST no reparo 0sseo, mas,
essencia mente estas publicagdes mostram um beneficio
consistente quando utilizadas baixas intensidades (< 0,1
W/cm?) com UST pulsado (Watson, 2007). O uso de bai-
xas intensidades causa um aumento ndo significativo de
temperatura nos tecidos envolvidos, enquanto o uso de
altas intensidades pode levar a efeitos adversos no sitio
defratura (Watson, 2007). Apesar desta afirmacao, é difi-
cil saber qual adose de energia necessaria paraestimular
a osteogénese em diferentes estados biol Ggicos como, por
exemplo, no 0sso normal, no atraso de consolidagéo, ou no
individuo osteoporético. H4, ainda, a falta de dados de se-
gurancae possiveis maneiras de sensibilizar arespostabio-
| 6gicaaestimulacio mecanicaee étricasobreasvériasqua
lidadesdo osso (Lirani & Lazaretti-Castro, 2005).

A avaliagdo dadensidade mineral 6sseaéum parametro
biofisico de grande importancia experimental e clinica,
podendo auxiliar o profissional de sallde acompreender e
avaliar melhor o processo demineralizacao 6ssea (L ouzada
et. al., 1997). Segundo Costa (2002), namedicinahumana
eveterinaria, diferentestécnicastém sido utilizadas para
a determinacdo da densidade mineral dssea.

A densitometria mineral dssea por imagens radiogr&
ficas € uma técnica ndo invasiva e tem como vantagens o
baixo custo, rapidez e simplicidade de execucdo, em compa-
racdo com as demais técnicas utilizadas (L ouzada, 1994;
Vulcanoet al., 1997; Costa, 2002; 2006), ém demostrar-se
confiavel, associando umaalta precisdo com sensibilidade
ereprodutibilidade deresultados (Vulcano et al., 1997).

A técnica de densitometria Optica em imagem
radiogréfica consiste em avaliagdo mediante programas
computacionais, que processam as imagens radiograficas
do paciente, nas quais devem estar associadas aimagem
de umaescalade aluminio (“phanton”) como referencial
densitométrico, fornecendo assim um val or densitométrico
final (Costa, 2006).

Ha escassez de trabal hos cientificos sobre o efeito do
ultra-som terapéutico no tecido Gsseo sadio, assim como
seus possiveis efeitos colaterais quando aplicado, sobre
outros tecidos, em regides Gsseas desprovidas de cober-
tura muscular ou adiposa. Mesmo os relatos cientificos
dautilizago do ultra-som terapéutico parareparacéo de
fraturas e pseudo-artroses sdo conflitantes ou inconsis-
tentes, seja devido aos resultados encontrados, que vao
do aceleramento da consolidacdo dafratura até ao atraso
na consolidacdo Gssea e naformagao de pseudo-artroses;
seja devido a ampla possibilidade de protocolos a serem
realizados, com o uso de diversas dosimetrias, diferentes
frequéncias, ou, ainda, pela falta de confiabilidade dos
relatos apresentados (Kitchen & Partridge, 1990).
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Sendo o ultra-som terapéutico o procedimento mais
utilizado em fisioterapia e as |esdes tendineas nos mem-
bros as alteracGes mais tratadas com ele, é esperado que
nas extremidades distais dos membros, desprovidos de
cobertura muscular, o tecido 6sseo receba grande parte
das ondas ultra-sonicas destinadas ao tenddo.

Pelas propriedades apresentadas pelo ultra-som
terapéutico, € de grande importancia para clinicos,
ortopedistas e fisioterapeutas conhecer seus possiveis
efeitos sobre o tecido 6sseo sadio, pois 0 sobreaque-
cimento nainterface peri ésteo/0sso, assim como um esti-
mulo desigual as célulasresponsaveis pelo remodel amento
0sse0, associados, muitas vezes, a membros que tendem
aficar imobilizados por longos periodos de recuperagao,
pode levar a sérios danos e ou traumas 0sseos.

Face a essas consideragfes este trabalho objetiva
avaliar os efeitos do UST sobre o tecido 6sseo sadio da
regido distal do radio de cées.

MATERIAL EMETODOS

Seis cdes, machos ou fémeas, sem racadefinida, clini-
camente sadios, provenientes do Centro de Controle de
Zoonoses de Cachoeiro do Itapemirim, ES, foram
desverminados, submetidos aexames clinicos e hematol 6-
gicos e adaptados, por um periodo de 12 dias, ao consu-
mo de ragdo comercial e ao canil do Hospital Veterinério
do Centro de Ciéncias Agrérias da Universidade Federal
do Espirito Santo, Alegres, ES.

Ap0Gs o periodo de adaptacdo, os animais, com idade
estimada entre um e seis anos e pesando aproximadamen-
te 12 kg, tiveram ambos os membros torécicos tricotomi-
zados semana mente entre aregido cranio-proximal doré
dio/ulnae aregido dorso-distal do carpo, parareceberem
0 tratamento ultra-sonico.

O membro torécico esquerdo (M TE) recebeu tratamen-
to ultra-sdnico de 1 MHz com 1 W/cm? de intensidade,
por cinco minutos diérios, durante um periodo de 20 dias.
O modo de aplicagdo foi 0 continuo ndo-estacionario, uti-
lizando-se 0 gel abase de &guacomo meio acoplador eum
cabecote de 1 cm? de area efetiva de radiagéo (ERA). O
membro torécico direito (MTD) recebeu procedimento
semel hante, porém com o aparelho de UST desligado, fi-
cando assim como controle.

A terapia ultra-sbnica foi efetuada com um aparelho
de ultra-som terapéutico da marca |bramed® modelo
Sonopulse Special, microcontrolado, de1 e3 MHz defre-
guéncia, com cabecotede 1 € 3,5cm? de ERA.

A mensuracdo dadensidade mineral Gsseafoi realiza-
da pela técnica de densitometria éptica em imagem
radiogréfica. Paraeste procedimento, foi necessariaarea
lizagdo de radiografiaem projecao crénio-caudal de cada
um dos membros torécicos dos animais, abrangendo a
regido distal do radio e ulna.

rev i stalceres

Foram realizados exames radi ogréficos de cadaanimal
um diaantes do comego do tratamento ultra-sonico (Ti) e
no 20° dia de tratamento (Tf). Asimagens foram obtidas
em filmesradiogréficos de 24x30 cm, damarcaK ODAK®¢,
em chassis equipados em écran de terrasraras. Paralela-
mente e distante a3 cm do membro radiografado, foi colo-
cadauma escala de aluminio (“phanton”) na porcéo cen-
tro-lateral do chassi, que serviu como referencial
densitométrico.

A escalade aluminio é constituidade 20 degraus, sen-
do o primeiro com 0,5 mm de espessura, variando em se-
guida 0,5 mm a cada degrau, 0s quais possuem uma érea
de 225 mm? cada.

Foi utilizado um aparelho de raios-X da marca
Omega®, modelo 100/100 T. O aparelho foi posicionado a
uma distancia foco-filme de 90 cm e mantida uma
quilovoltagem fixade 65 KV p paratodos os animais, en-
guanto que amiliamperagem por segundo foi determina-
dade acordo com aespessuradaregido avaliadaem cada
animal, sendo 0,02 segundos 0 tempo minimo de exposi-
¢a0 e 0,05 0o maximo. Asradiografiasforam reveladasem
uma processadora automética padréo.

Asimagensradiogréficas (Figural) foram entdo enca-
minhadas aFaculdade de M edicina Veterinariae Zootecnia
da Universidade Estadual Paulista — UNESP, Botucatu,
SP, paraserem digitalizadas por meio de um “scanner” de
mesa e avaliadas pel o programa computacional Cromox®
3.1 Vet, obtendo-se assim o resultado densitométrico de
cadaanimal, medidosem milimetros deauminio (mmaAl).

A regido radiogréficaavaliadapel o programa compu-
tacional foi adametéfisedistal doradio, 5 mm proximal a
cicatriz epifisaria, utilizando-se da escala de aluminio e
dos tecidos moles, adjacentes a &rea avaliada, para com-
paracdo de densidade dssea.

Foram realizadas trés leituras consecutivas de cada
regido avaliada, para obtencdo de um valor médio
densitométrico.

Além dosexames radiograficos, os animaisforam pesa-
dosno diaanterior a0 inicio do tratamento (Ti) eao fina do
tratamento (Tf), com afinalidade de descartar variagtes na
densidade mineral sseaocasionadas por alteragdesno peso
corporeo dosanimais.

Os dados obtidos na densitometria e pesagem dos
animaisforam tabul ados e receberam tratamento estatisti-
co por meio do programa SPSS®® (Statistical Package for
Social Science), versdo 14.0 paraWindows. Foi utilizado
o teste de “t” pareado para a comparagéo das medias de
cada variavel, nos dois tempos e foi fixado o nivel de
significancia de 5% para os testes estatisticos.

O presente trabalho seguiu os Principios Eticos da
Experimentagdo Animal do Colégio Brasileiro de Experi-
mentacdo Animal (COBEA) e ao seu final osanimaisfo-
ram encaminhados para programas de adog&o.
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Figura 1. Radiografiadaextremidade distal do membro torécico
esquerdo de um c&o. Projecdo cranio-caudal. Lateralmente ao
membro encontra-se uma escala densitométrica de aluminio
(“phanton™).

RESULTADOSE DISCUSSAO

Na tabela 1 sdo apresentadas as médias obtidas na
densitometria 6ptica em imagem radiogréfica e respecti-
vasandlises estatisticasentre Ti e Tf, assim como amédia
do peso corpdreo dos animais que ndo apresentaram di-
ferencas estatisticas.

A utilizagdo do ultra-som terapéutico nareabilitacdo
de humanos e animais vem sendo estudada ha vérias dé-
cadas, em diferentes tipos de tecidos orgéanicos, in vivo
ou in vitro, por inimeros autores, porém ainda ha uma
busca por explicacdes técnicas e fisiol 6gicas de sua ca-
pacidade de alterar o metabolismo organico (Gray, 1994;
Young, 1998; Silveira, 2003; Lirani & Lazaretti-Castro, 2005;
Santoset al., 2005).

A presenca do tecido 6sseo sadio no caminho dairra-
diagéo ultra-sbnica de tecidos moles ainda € motivo de
preocupacdes (NCRP, 1983; Moroset al., 2004), por conta
de suas caracteristicas de atenuagao, absorcdo, reflexdo e
refracdo (NCRP, 1983; Kitchen & Partridge, 1990; K ottke
& Lehmann, 1994; Paula, 1994; Longo, 1996; Moroset al.,
2004;) que sdo acentuadas nas interfaces do tecido 0s-
seo, produzindo efeitos adversos (NCRP, 1983; Moros et
al., 2004).

A frequéncia, a intensidade, o tempo, e 0 modo de
aplicacdo do UST utilizados no presente estudo sfo 0s
mais freqlientes, quando do tratamento de |esdes tendineas
(Kottke& Lehmann, 1994; Paula, 1994; Ramirezetal., 1997,
Saini et al, 2002; Silveira, 2003), asquaisocorrem principal -
mente nas extremi dades distais dos membros (Butler, 1985;
Kumar et al., 1998), regides desprovidas de coberturamus-
cular ou adiposa.

A densitometria épticaem imagem radiogréficamos-
trou-se defacil realizacdo e fundamental paraaavaliagdo
daestruturamineral dssea (Louzada, 1994; Louzadaet al.,
1997; Vulcano et al ., 1997; Vulcano, 2001; Costa, 2002 e
2006). Os resultados néo apresentaram variagoes estatis-
ticas, mostrando que para o periodo avaliado e dose apli-
cada ndo houve alteragdes na densidade 6ssea. Como
apos o 20° dia de aplicacdo, ndo ha mais irradiacdo, ou
seja, ndo hamais estimul os sobre o tecido Gsseo, pode-se
supor que ndo havera modificacdes teciduais posteriores
causadas pelo UST.

Os resultados obtidos na densitometria mineral 6ssea
estudada, ndo coincidem com os relatos de Santos et al.
(2005) que afirmam que o UST continuo em dosesmaiores
que 0,5 W/cm? é del etério ao tecido 6sseo. Com os resul -
tados obtidos neste estudo, é possivel afirmar que o UST
de 1IMHz, continuo, em intensidade de 1 W/cm? por cinco
minutos dirios, durante 20 dias, ndo é suficiente para
causar alteracGes ou danos sensiveis a densidade mine-
ral Gssea

Aliado a este resultado, o fato de que durante o expe-
rimento nenhum animal mostrou desconforto, sinais de
queimaduras, ou reagdo de dor aostratamentos ef etuados,
como os relatados por NCRP (1983), Bromiley (1993),
Kottke & Lehmann (1994), Paula (1994), Longo (1996),
Moroset al. (2004) e Santos et al. (2005), permite afirmar

Tabela 1. Val ores médi os obti dos na densitometria dpticaem imagem radiogréficae peso dos animais. Comparativo entre o momento

inicial (Ti) e o momento fina do tratamento (Tf)

Densitometria (mmAL)

Peso (kg) TS -
Membro toracico direito (MTD) M embr o torécico esquerdo (M TE)
Média +*DP p Média +*DP p Média +*DP p
Ti 12,9 3,6 - 2,2 0,3 - 21 0,2 -
Tf 12,9 3,6 0,981 2,2 0,2 0,410 2,2 0,2 0,403

diferenca significativa (p<0,05)
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gue o modo, afreqliéncia e as intensidades ultra-sonicas
aplicadas neste estudo séo seguros ao tecido 6sseo, quan-
do utilizados paratratamento de | esdes em tecidos moles
em areas com eminéncias 6sseas ou desprovidas de co-
berturamuscular.

CONCLUSAO

Observando os resultados obtidos e para os
parametros utilizados no presente experimento, € perti-
nente concluir que a aplicacdo do ultra-som terapéutico
em regifes Gsseas desprovidas de cobertura € segura.
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