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} RESUMO

Introdugdo: O ultrassom estacionario é uma modalidade de ondas mecanicas que tem
se tornado popular na pratica clinica, no entanto, ainda existe uma caréncia na literatura
sobre o seu uso nas disfuncoes estéticas. Objetivo: analisar os efeitos imediatos do ul-
trassom estacionario no tratamento de gordura subcutanea e retencao hidrica em regiao
abdominal. Método: Trata-se de um estudo experimental do tipo quase-experimental,
com analise comparativa entre os momentos inicial e final. A amostra foi composta por
40 voluntarios de ambos os sexos que apresentavam gordura subcutinea e retengao hi-
drica em regiao abdominal sendo realizada a avaliagao através da realizacdao de fotografia,
perimetria, plicometria, bioimpedancia e a analise da espessura do tecido adiposo. Apds
a avaliacdo foi realizada 1 aplicagiao do ultrassom estacionario, com os parametros: Modo
Pulsado - 100Hz - 50% - 4,0 w/cm? , 20 minutos. O aparelho utilizado foi da marca Me-
dical San®. A reavaliacao foi realizada apds a sessdao, com a repeticio dos procedimentos
avaliativos Resultados: Observou-se uma redugao das medidas da perimetria supra um-
bilical (p=0,04) e perimetria umbilical (p=0,02). Na analise da plicometria supra umbilical
direita (p=0,03) e esquerda (p=0,02) foi observada uma reducao das medidas. Observa-se
também uma redugao significativa da agua segmentada no tronco (p=0,04). Quanto a
espessura do tecido adiposo, foi observada a reducao significativa das medidas (p=0,04)
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Conclusio: Foi evidenciado uma reducao significativa nas analises da perimetrias e pli-
cometria na concentracao de gordura abdominal, com reducao da quantidade de agua
segmentar de tronco e da espessura do tecido adiposo.

Palavras-chave: Adiposidade localizada; Ondas Mecanicas; Edema.

} ABSTRACT

Background: Ultrasonnd Stationary is a popular mechanical wave modality that has aesthetic dys-
functions in clinical practice, however, there is still a feature in the literature about its use. Objective: to
analyze the immediate effects of stationary ultrasound in the treatment of subcutaneons and water fat in
the abdominal region. Method: This is an experimental quasi-experimental study, with a comparative
analysis between the initial and final moments. The sample consisted of 40 volunteers of both sexes who
presented themselves as subcutaneous and compositeed fat throngh the evaluation of the performance of
photography, perimetry, plicometry, bioimpance and the analysis of the thickness of the adipose tissue.
Alfter the evaluation, 1 application of stationary ultrasound was performed, with the parameters: Pulsed
- 100Hz - 50% - 4.0 w/ cm? 20 miinutes. The device nsed was a Medical San® brand. A reassessment
was performed after the session, with a repetition of the assessment procedures. Results: A reduction in
the measurements of the supra-umbilical perimetry (p=0.04) and umbilical perimetry (p=0.02) was ob-
served. In the analysis of the right (p=0.03) and left (p=0.02) supra-umbilical plicometry, a reduction
in measurements was observed. There was also a significant reduction in segmented water in the trunk
(p=0.04). Regarding tissue thickness, a reduction in measurements was observed (p=0.04) Conclu-
sion: A significant reduction in the dimensions of the perimetry and adiposometry in the concentration
of abdominal fat was observed, with a reduction in the amount of segmental trunk water and significant
thickness of the adipose tissue.

Keywords: 1ocalized adiposity; Mechanical Waves; Edema.

} INTRODUCAO

O Ultrassom ¢ um dos métodos de tratamento mais utilizados pelos
terapeutas para intervencao nas propriedades mecanicas de tecidos
lesionados e no tecido adiposo'™. Os efeitos do ultrassom dependem
dos seus parametros de aplicacao, tais como, a quantidade de energia que
ira alcancar o tecido, a frequéncia de transmissao, o modo que a onda é
propagada, intensidade, influenciando diretamente na producao de efeitos
térmicos e nao térmicos *°

O desenvolvimento do ultrassom estacionario surgiu da necessidade
do uso de tecnologias que garantam a potencializacao e praticidade dos
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tratamentos, permitindo a otimizagao do tempo associado a dosimetrias
eficientes, proporcionando assim um tratamento simultaneo de grandes
areas corporais™>°.

Trata-se de um método nao invasivo para contorno corporal e reducao
de gordura. A suaatuagao ocorre pelaablacao do tecido adiposo subcutaneo,
o que leva a vibragoes moleculares aumentando a temperatura do tecido
local e induzindo a necrose coagulativa dos adipécitos e consequente
reducao da camada de gordura. Depois que o tecido adiposo tratado fot
termicamente coagulado e destruido, os sinais quimiotaticos ativam 0s
mecanismos normais de resposta inflamatoéria do corpo. Os macrofagos sao

atraf{dos para a area tratada, removendo os lipidios e os restos celulares”’.

O desenvolvimento do ultrassom estacionario (tecnologia High
Intensity Therapy Ultrasound - HITU) surgiu da necessidade do uso de
tecnologias que garantam a potencializagao e praticidade dos tratamentos,
permitindo a otimizacao do tempo associado a dosimetrias eficientes,
proporcionando assim um tratamento simultaneo de grandes areas

corporais”®’.

Entretanto, pouco se sabe sobre os efeitos da tecnologia de ultrassom
estacionario na adiposidade localizada, além do mais, € necessario evidenciar
0 as repostas antropométricas, a espessura do tecido adiposo em uma
resposta imediata apos aplicacao. Assim, a proposta do presente estudo
fol analisar os efeitos imediatos do ultrassom estacionario no tratamento
de gordura localizada e retencao hidrica na regiao abdominal.

} METODOLOGIA

Caracterizacdo da pesquisa

Trata-se de um estudo experimental, do tipo quase-experimental,
comparando os momentos inicial e final da intervencao. A pesquisa foi
aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Potiguar-UnP,
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Natal/Brasil, com numero de aprovagao 5.231.138. Todas as voluntatias
assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido antes do inicio do

estudo. A pesquisa foi realizada na Universidade Inspirar Borba Gato, Sao
Paulo/SP-Brasil.

Populagiao, amostra e critérios

Foram selecionados para a pesquisa 40 voluntarios que apresentavam
adiposidade localizada e retencao hidrica abdominal, escolhidos de forma
nao probabilistica, na cidade de Sao Paulo. Foram incluidos voluntarios
do sexo masculino e feminino na faixa etaria de 20-50 anos de idade, com
IMC de 18,5 2 29,9 kg/m? (na faixa normal a e com adiposidade localizada
na regiao supra e infra umbilical. Foram excluidos os participantes que
apresentassem alteracoes de sensibilidade, que estivesse utilizando
aloum tratamento lipolitico e termogénico ou que apresentem alguma
contraindicacao ao uso do equipamento ou que nao completassem a fase
de avaliacao antes e depois do tratamento.

Instrumento de coleta de dados

Todas as participantes foram submetidas a avaliacao das medidas
antropométricas, que foram realizadas no pré-tratamento e apos a aplicacao
imediata. Foramutilizados,umacamerasemiprofissional (Canon,SX530 HS,
Japao), uma fita métrica (Fiber Glass Tape, China), um adipometro (Sanny,
Sao Paulo, Brasil), o equipamento BiometrixPro (Sistema BodyMetrix™ ),
bioimpedancia por espectroscopia (Bioimpedance Spectroscopy — BIS) e
um aparelho de ultrassom estacionario Ultraplace® com transdutores de

64cm? (infraumbilical) e 32cm? (supraumbilical) da marca Medical San®,
(Sao Paulo, Brasil).

Procedimentos

ApoOs a selecdo, as participantes foram esclarecidas quanto aos
procedimentos a serem realizados e, as que estiverem de acordo, assinaram
o termo de consentimento livre e esclarecido - TCLE. Em seguida foram
submetidas a avaliacio por meio do PAFAL ( Protocolo de Avaliaciao
Fisioterapeutico da Adiposidade localizada), onde foram coletados os
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dados gerais de avaliacio e os dados antropométricos. Foi realizada a
perimetria utilizando uma fita métrica da marca Fiber® que vai fazer a
medida de circunferéncia 5 cm abaixo da cicatriz umbilical. A plicometria
foi realizada com um plicometro da marca Sanny® que apresenta um
campo de medi¢ao de 0 a2 65 mm. Foi medida a prega cutanea por trés vezes
na regiao infra umbilical esquerda, e o resultado foi baseado na média dos
valores obtidos nas trés mensuracoes. Também foi monitorado o peso na
avaliacao e posteriormente nas reavaliacoes.

O registro das fotos foi realizado em ortostatismo na visao anterior e
lateral (direita e esquerda). A maquina fotografica usada foi a mesma em
todas as fotos e foi posicionada em um tripé de apoio a uma altura de 66
cm do solo e fot colocado a uma distancia de 55 cm da participante, para
melhor visualizagao e padronizagao das fotos.

ApOs isso, foi realizada a aplicacao do sistema Body Metrix, que é
um sistema de ultrassom baseado em computador acessivel que fornece
avaliacao rapida da composicao corporal. as medidas da espessura do tecido
adiposo (mm). Apos isso, foi realizada a bioimpedancia por espectroscopia
a qual ¢ uma tecnologia mais avancada e complexa, pois estima, além dos
componentes corporais totais, a quantidade de agua e a massa muscular na
regiao do abdome.

O tratamento para cada grupo ocorreu da seguinte maneira: A
aplicacao foi realizada com os seguintes parametros: Parametros: US
estacionario da marca ULTRAPLACE de 3 MHz al 50% em 100 Hz de
Frequéncia a 4 w/cm? x 20 min. A placa apresenta o tamanho G, com a
10 x 14 cm (ERA 64 cm?), 3 placas em regiao abdominal. A quantidade
de transdutores foi apropriada ao tamanho da regiao a tratar, de maneira
que se utilize a quantidade necessaria para se cobrir toda a regiao alvo com
os transdutores. Os transdutores foram acoplados a pele com uso de gel
comum sem ativos cosmeéticos.

ApOs a realizacao dos procedimentos experimentais com duragao de
aproximadamente 1 hora, as voluntarias foram submetidas a reavaliacao,
seguindo os mesmo procedimentos da avaliacao inicial.



REVISTA INSPIRAR Volure 22 Nimero 2

movimento & satde ABR/MAI/JUN | 2022

Analise dos dados

A analise estatistica foi realizada, por meio do software Statistical
Package for the Social Sciences (SPSS) versao 24.0 para Windows, seguindo
os principios da analise por intencao por tratar. Na analise descritiva fot
usada a média como medida de tendéncia central e o desvio padrao como
medida de dispersao. Para analise comparativa entre as médias dos grupos
foi aplicado o teste t pareado. Foi adotado o nivel de significancia de 5%

(p < 0,05).

} RESULTADOS

Participaram desse estudo cerca de 40 voluntarios, sendo 7 do género
masculino e 33 do feminino, no entanto, apos a avaliacao, 3 voluntarias
foram exclusas por parte das informacgoes avaliativas nao foram coletadas
em virtude da desisténcia das voluntarias. Os voluntarios apresentaram
uma média de idade de 32,92*7,8 anos, peso médio de 68,38+11,82, IMC
médio de 24,52%3,45. Nao foi observada diferenca dessas variaveis entre
o momento inicial e final das avaliacoes.

A tabela 1 apresenta os resultados das medidas antropométricas com
a comparacao das médias das variaveis quantitativas entre 0s momentos
inicial e final. Na comparacao entre os momentos pode-se observar que
houve reducao significativa na perimetria supra umbilical (p=0,04) e
perimetria umbilical (p=0,02). Na analise da plicometria supra umbilical
direita (p=0,03) e esquerda (p=0,02). Observa-se também uma reducao
significativa da agua segmentada no tronco(p=0,04). Em virtude disso,
fo1 observado que ocorreu uma reducao significativa na concentracao de
gordura na regiao supra umbilical.
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Tabela 1. Dados antropomeétricos e comparagao entre as medidas
nos momentos inicial e final das voluntarias.

Inicial Final
P valor
MédiaxDP MédiatDP
Peso 68,38+11,82 68,21+11,53 0,99
IMC 24,5213 .45 24,51+3,35 0,99
Gordura corporal 13,78+9,12 13,77+7,98 0,99
Perimetria
. 80,8£8,92 77,2%15,61 0,04*
Supraumbilical
Perimetria
90,1£8,65 90,1£8,54 0,99
Infraumbilical
Perimetria Umbilical 85,2319,76 80,119,604 0,02*
Plicometria Sup.
27,1£1,09 22,51+1,34 0,02*
Esquerda
Plicometria
28,1+1,2 23,5+1,8 0,03*
Sup. Direita
Espessura do
154%1,1 129+1,3 0,90
tecido adiposo
AST 37,518,32 342+7,12 0,04*
ACT 16,2+3,23 16,1+3,22 0,99

Legenda: IMC (Indice de Massa corporal); Sup: superior; Inf: inferior.AST (Agua
Segmentada. Tronco) ; ACT ( Agua Corporal Total). DP( Desvio Padriao); IMC ( Indice

de Massa corporea) *Valor de p < 0,05.
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A ﬁgura 1 apresenta a analise das imagens referente a espessura do
tecido adiposo de 2 voluntarias submetidas a pesquisa.

A B

Figura 1. Espessura do tecido adiposo visualizado na analise do sistema
body metrix. A: Analise da espessura do tecido adiposo paciente 1, com
imagem superior inicial e inferior consiste daimagem final apos a intervencao.
B. Analise da espessura do tecido adiposo paciente 2 com imagem supetior
inicial e inferior consiste da imagem final apos a intervencao.

A figura 2 apresenta os resultados comparativos da medida de
espessura do tecido adiposo através da medida do sistema Body Metrix.
Pode-se observar uma redugao significativa da camada adiposa (p=0,04),
com medida no momento inicial de 14,5 £4,59 ¢ no momento final de

12,2 +4,01.
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Espessura do Tecido Adiposo (mm)

Inicizl Final

Figura 2: Medida da espessura do tecido adiposo através do sistema
body metrix. * valor de p menor que 0,05 (p=0,04).

A figura 3 apresenta as imagens da comparagao de 2 pacientes no momento

inicial e final das avaliagcoes na visualizacao anterior, posterior e perfil.
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B

Figura 3: Analise das fotos da regiao abdominal antes e apds a intervencao
de duas voluntarias na vista anterior, posterior e perfil. A: Imagens da
voluntaria 1 B: Imagens da voluntaria 2.

} DISCUSSAO

A proposta desse estudo foi analisar os efeitos imediatos do Ultrassom
estacionario sobre a adiposidade localizada na regidao subcutanea e na
retencao hidrica abdominal. Pode-se observar uma reducao imediata de
medidas de perimetria supra umbilical e umbilical e plicometria abdominal
umbilical bilateral. Além da reducao das medidas antropométricas, verifica-
se na analise da bioimpedancia uma reducao da AST e manutencao da
ACT, indicando que ocorreu uma diminui¢ao da retencao hidrica na regiao
abdominal. Na analise da espessura do tecido adiposo pelo sistema body
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metrix sobre a regido abdominal pode-se observar uma reducao significativa
da medida do tecido adiposo.

Na aplicacio do ultrassom estacionario pode-se observar que a
temperatura atingida no tecido depende tanto das propriedades do tecido
alvo a ser tratado quanto dos parametros ultrassonicos'’. Pode-se observar
que o efeito do ultrassom estacionario pode promover uma elevacao de
temperaturalocal, devidoa concentra¢ao de energia. Essa resposta promove
um incremento circulatorio que pode ser responsavel pelas respostas nos
processos de reducao do liquido acumulado na regiao de aplicacao e da
espessura do tecido adiposo local®”.

O incremento térmico possibilita uma maior da circulagao sanguinea
e linfatica total, reduzindo a concentracao de agua segmentar no tronco,
fator esse que pode explicar a redugao instantanea da concentracao de
liquido na regiao abdominal. Essas repostas geradas pelo incremento
da temperatura tecidual, observado no ultrassom continuo ocasiona um

aumento do fluxo sanguineo local, na permeabilidade da membrana "'

O estudo realizado por Cortela et al. (2019)" utilizou amostras de
tecido muscular bovino para analisar ciclos continuos de aquecimento e
resfriamento com a aplicacao do ultrassom estacionario de alta intensidade.
Ap6s a aplicacao de 4 ciclos, os autores acreditam que ocorra um efeito
cumulativo da temperatura sobre as estruturas e proteinas que compoem
o tecido, apresentando relacio com a desnaturacao das proteinas, que
ocorre na faixa de 40 a 50 °C. Dessa forma, a atenuacao do ultrassom
(absor¢ao e espalhamento) ¢ um parametro fundamental na determinacao
da temperatura, portanto, tem efeito direto na dose térmica, bem como no
planejamento da terapia. Sugere-se que o equipamento com intensidade de
energiade 50 %, com 3 MHz frequéncia, moduladoa 100 Hz e dose de 4,0 w/
cm? sendo aplicado por 20 minutos, conforme visualizado nesse estudo em
seres humanos, proporciona uma resposta similar de aquecimento interno,
nao percebido pelo paciente, favorecendo ao aumento de metabolismo
proporcionando a resposta sobre a gordura subcutanea e a concentracao

de liquido'™'*1,



REVISTA INSPIRAR Volure 22 Nimero 2

movimen(o & sadde ABR/MAI/JUN | 2022

A literatura clentifica apresenta outras modalidades de ultrassom
estacionario na reducao da gordura localizada, ja existem algumas
evidéncias cientificas que utilizaram o modelo de HIFU (High Intensity
Focused Ultrasound), caracterizada pela alta intensidade energética e uso

focalizado de reducio da gordura subcutanea'* !> ',

Pode-se observar que as repostas mecanicas do ultrassom podem ser
fundamentais para modificacoes no metabolismo dos tecidos biologicos
que recém sua aplicacao. As vibragoes ultrassonicas causam compressoes
e expansoes nos tecidos em uma mesma frequéncia que é emitida pelo
aparelho e consiste na reacao mecanica dos tecidos devido a pressao daonda
ultrassonica. Durante sua aplicacao estacionaria sugere-se a formacao do
processo de cavitacao instavel, o qual surge durante a concentracao de alta
energia local, sendo esse um processo fisico responsavel pelas alteracoes

celulares®!*?.

Evidenciam-se na literatura alteracoes na membrana e consequente
destruicao de diversos tipos de células submetidos a acao do ultrassom.
Essa reposta ocorre em diferentes estudos que demonstram o efeito de
varias aplicacoes ou de altas intensidades sobre o tecido adiposo, o que
pode justificar a reducao da espessura do tecido adiposo provocado pela

destruicdo das células adipdeitos'™ !,

Viarios outros estudos sobre a eficacia do tratamento com HIFU ou da
ultracavitacao na reducao de gordura sugeriram que resultados positivos
podem ser alcancados com seguranca, sem qualquer efeito significativo

nos marcadores inflamatdrios 17 18 20:21,22,23

} CONCLUSAO

Esse estudo oferece uma reposta diferencial ao analisar as repostas
imediata de uma unica sessao do ultrassom estacionario sobre o tecido
adiposo e a retencao hidrica abdominal. Os resultados analisados
demonstram uma reducao da espessura do tecido e da quantidade de
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liquido, logo ap6s a intervencao, o que demonstram que o uso das placas
que mantem a energia ultrassonica concentrada torna-se uma ferramenta
promissora para proporcionar modificacao significativas a média e longo
prazo de suas intervencoes, visto que esses resultados ja podem ser
visualizados na aplica¢ao imediata.

Diante da escassa literatura sobre os efeitos do ultrassom estacionario,
esse estudo se mostra pioneiro na abordagem clinica da utilizacao dessa
tecnologia na adiposidade localizada. Observa-se a reducao imediata da
perimetria e plicometria na concentracio de gordura abdominal, com
reducao da quantidade de agua segmentar de tronco e espessura do tecido
adiposo. Esse estudo apresentou limitacoes quanto a ausencia de analise
histologica do tecido adiposo, bem como a proposta de uso imediato do
ultrassom, sugerindo-se a realizacao de novos estudos com a utilizacao
de outros métodos de maior nimero de aplicagoes e presenca de outros

grupos para comparacao dos resultados encontrados.
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