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RESUMO

Introducdo: O método llizarov, um fixador externo circular rigido, é a técnica mais
comumente utilizada para auxiliar na consolidacdo 6ssea de fraturas da tibia e em
procedimentos de alongamento 6sseo. Os agentes eletrofisicos desempenham um
papel crucial na reabilitacdo, oferecendo beneficios significativos na aceleracdo do
processo de recuperacgao e na reducéo do tempo de tratamento. Objetivo: Mapear as
evidéncias cientificas disponiveis na literatura sobre a eficacia e a seguranca dos
agentes eletrofisicos no processo de consolida¢cdo 6ssea durante o alongamento tibial
utilizando o método llizarov. Métodos: Sera realizada uma revisdo de escopo baseada
nas recomendacdes do Joanna Briggs Institute (JBI) e nas diretrizes PRISMA-ScR. O
protocolo da revisdo foi registrado na plataforma Open Science Framework —
OSF (DOI 10.17605/0SF.IO/DNF57). A pergunta de pesquisa foi elaborada utilizando
a estratégia PCC (Populacéo, Conceito e Contexto). Seréo incluidos ensaios clinicos
randomizados envolvendo adultos (=18 anos) submetidos a alongamento tibial pelo
método llizarov, com agentes eletrofisicos como intervencdo. As buscas serao
realizadas nas seguintes bases de dados: PubMed, SciELO, LILACS, PEDro,
Embase, Web of Science e Scopus, sem restricdes de idioma ou data de publicacao.
A selecdo dos estudos, a extracdo de dados e a avaliacdo metodolégica seréo
realizadas de forma independente por dois revisores, utilizando a plataforma Rayyan.
Resultados esperados: Fornecer informacdes robustas sobre como a reabilitacdo por
meio de agentes eletrofisicos pode influenciar o alongamento 6sseo utilizando o

método llizarov.

Palavras-chave: Técnica de llizarov; Reabilitacdo; Revisdo de Escopo



ABSTRACT

Introduction: The llizarov method, a rigid circular external fixator, is the most commonly
used technique to assist in bone healing of tibial fractures and in bone lengthening
procedures. Electrophysical agents play a crucial role in rehabilitation, offering
significant benefits in accelerating the recovery process and reducing treatment time.
Objective: To map the scientific evidence available in the literature regarding the
effectiveness and safety of electrophysical agents in the process of bone consolidation
during tibial lengthening using the llizarov method. Methods: A scoping review will be
conducted based on the recommendations of the Joanna Briggs Institute (JBI) and the
PRISMA-ScR guidelines. The review protocol has been registered on the Open
Science Framework — OSF plataform (DOI 10.17605/0SF.IO/DNF57). The research
guestion was developed using the PCC strategy (Population, Concept, and Context).
Randomized clinical trials involving adults (218 years) undergoing tibial lengthening
using the llizarov method, with electrophysical agents as the intervention, will be
included. Searches will be conducted in the following databases: PubMed, SciELO,
LILACS, PEDro, Embase, Web of Science, and Scopus, with no language or
publication date restrictions. Study selection, data extraction, and methodological
assessment will be performed independently by two reviewers using the Rayyan
platform. Expected Results: To provide robust information on how rehabilitation
through electrophysical agents can influence bone lengthening using the llizarov

method.

Keywords: llizarov Technique; Rehabilitation; Scoping Review.



Apresentacao

O alongamento tibial pelo método llizarov é amplamente utilizado na ortopedia para
corrigir discrepancias de membros inferiores, deformidades &sseas e condicdes
congénitas ou adquiridas (1). Este método baseia-se na aplicacdo de tens6es mecéanicas
controladas ao 0sso e aos tecidos adjacentes, estimulando a regeneragcdo Ossea e
permitindo o alongamento progressivo. Apesar de sua eficacia comprovada, o
procedimento apresenta desafios, como dores, contraturas musculares, infeccdes e

rigidez articular (2).

Nesse cendrio, 0s agentes eletrofisicos, como estimulacéo elétrica neuromuscular
(EENM), ultrassom terapéutico de baixa intensidade e campos eletromagnéticos pulsados
(PEMF), tém sido estudados como terapias complementares para melhorar os resultados
do tratamento e reduzir complicacdes associadas (3,4). Essas tecnologias tém potencial
para modular respostas celulares, promover regeneracao tecidual e aliviar sintomas

durante o periodo de alongamento.

Embora os beneficios dos agentes eletrofisicos sejam promissores, € essencial
garantir sua seguranca. Uso inadequado ou parametros mal ajustados podem levar a
efeitos adversos, como irritacdo cutanea, lesées térmicas ou interferéncia nos dispositivos

metalicos do fixador externo (5).

No entanto, apesar da literatura descrever amplamente o grande potencial dos
agentes eletrofisicos como adjuvantes no alongamento tibial pelo método de llizarov,
auxiliando na otimizacdo dos resultados e na reducdo de complica¢cdes, ainda ha uma
caréncia de informacdes relacionadas a consolidacdo 0ssea, dor, capacidade funcional e
gualidade de vida dos pacientes submetidos a essas intervencdes. Portanto, para
maximizar sua eficacia e seguranca, € essencial que sua aplicacdo seja fundamentada
em evidéncias cientificas solidas e na avaliacéo individualizada de cada paciente. Estudos
adicionais sao indispensaveis para consolidar essas abordagens como parte integrante

do arsenal terapéutico ortopédico (6).

Para isso o trabalho a seguir sera apresentado em forma de artigo, seguindo as
normas da revista Fisioterapia Brasil, na qual o artigo foi submetido no dia 27 de Fevereiro
de 2024, aprovado para publicacdo no dia 06 de Marco de 2024 e publicado em 11 de
Abril de 2024 (anexo ).
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1 INTRODUCAO

O método llizarov, fixador externo circular rigido, € amplamente reconhecido como
uma das principais técnicas utilizadas para promover a consolidacao 6éssea em fraturas
da diafise tibial. Essa técnica baseia-se no principio do alongamento ésseo por meio de
distracdo gradual e controlada. Segundo dados epidemioldgicos, a incidéncia mundial de
fraturas da diéfise da tibia € estimada em 16,9 casos por 100.000 habitantes ao ano (7).

Apesar de sua eficicia, o alongamento 6sseo tibial exige um tempo prolongado de
tratamento, o que pode levar a complicacdes, como contratura do masculo gastrocnémio,
resultando em deformidades do tipo “pé equino” e rigidez articular. Além disso, um dos
maiores desafios relacionados a distracdo osteogénica é justamente a duracéo
prolongada do uso da estrutura externa de fixagcdo, o que implica em consequéncias
socioecondmicas, psicoldgicas e aumento do risco de complicacdes, como infecgdes no

trajeto dos pinos e contraturas de partes moles (8,9).

A reducdo do tempo total de tratamento, especialmente durante o periodo de
maturacdo 0ssea, tem sido apontada como uma estratégia promissora para minimizar
complicagdes, reduzir custos e diminuir 0s encargos impostos aos pacientes (10,1). O
proprio llizarov (1989) destacou que a eficacia de seu método esta diretamente
relacionada a estabilidade da fixacdo e a preservacao das estruturas de tecidos moles
adjacentes (1). Além disso, a qualidade do tecido 0sseo regenerado esta diretamente
relacionada a taxa e a frequéncia das distracdes realizadas durante o alongamento 6sseo,
sendo essencial que essas ocorram de forma controlada e precisa para garantir uma

regeneracao uniforme e saudavel (11) .

Nesse contexto, os agentes eletrofisicos tém se consolidado como importantes
aliados na reabilitacdo ortopédica, atuando na aceleracdo da consolidacdo 6ssea e na
reducdo do tempo de recuperacdo. Modalidades como ondas de choque acusticas,
ultrassom terapéutico e correntes elétricas tém demonstrado eficacia na estimulacédo da
osteogénese, promocao da cicatrizacdo O0ssea e melhora funcional (12,13,14,15). Ao
interagirem em nivel celular e tecidual, esses recursos terapéuticos potencializam a
resposta fisioldgica do organismo, otimizando o processo de regeneracao e facilitando o

retorno do paciente as suas atividades cotidianas (15,12).

Dentre as abordagens terapéuticas nao invasivas, a Terapia por Ondas de Choque
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Extracorpérea (ESWT — Extracorporeal Shock Wave Therapy) se destaca por empregar
ondas acusticas de alta intensidade com o objetivo de promover a regeneracao tecidual.
Desde a década de 1990, diversos estudos passaram a demonstrar que essa técnica é
capaz de desencadear alteracdes biologicas significativas no tecido 6sseo. Entre os
efeitos observados, destaca-se a capacidade de estimular a formacédo de novos vasos
sanguineos (neovascularizacdo) na regido tratada sem causar danos ao tecido. Esse
processo ocorre por meio da regulacao de fatores de crescimento que favorecem tanto a
angiogénese quanto a osteogénese, contribuindo de forma eficaz para a recuperagao
estrutural e funcional das areas acometidas (16).

O mecanismo de a¢do da ESWT € pautado na mecanotransducao, processo pelo
gual estimulos mecéanicos sao convertidos em respostas moleculares e celulares. Essa
estimulacéo ativa a liberacdo de mensageiros intracelulares e induz a expressao génica
responsavel pela regeneracdo 0ssea. Segundo os autores, A exposicdo as ondas de
choque gera diferentes tipos de forcas mecanicas, como compressao, estiramento e
cisalhamento, que desencadeiam a liberacdo de moléculas sinalizadoras responsaveis

por ativar mecanismos de sinalizacéo dentro das células (16).

Evidéncias clinicas indicam que a Terapia por Ondas de Choque Extracorporea
(ESWT) pode alcancar resultados comparaveis aos obtidos com intervencgdes cirdrgicas
em determinadas situacdes, apresentando ainda a vantagem de ser uma abordagem
minimamente invasiva. Em alguns estudos, foram observadas taxas de consolidacéo
Ossea de até 91% com o uso da ESWT, frente a 90% em pacientes submetidos a fixacao
cirargica, porém com menor incidéncia de complicacfes no grupo tratado com ondas de
choque (16).

Pesquisas realizadas no contexto nacional também confirmam esses resultados,
evidenciando que a terapia por ondas de choque se configura como uma alternativa
segura e nao invasiva, especialmente indicada para casos cronicos que nao responderam
adequadamente aos tratamentos tradicionais. Além disso, 0s estudos ressaltam a
auséncia de efeitos adversos significativos, o que contribui para reforcar o perfil de

seguranca clinica dessa abordagem (17).

Além da ESWT, outras formas de estimulacéo fisica ttm demonstrado resultados
promissores. O ultrassom terapéutico, especialmente o de baixa intensidade (LIPUS —

Low Intensity Pulsed Ultrasound), tem se mostrado eficaz na aceleracao da formagao do
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calo 6sseo durante a distragdo osteogénica, permitindo encurtar o tempo de tratamento e
reduzir complicagbes (18,12,11). Estudos relatam que o uso do LIPUS pode acelerar a
consolidacdo 6ssea em 24% a 42% dos casos, inclusive em fraturas com atraso ou

auséncia de consolidagéo (18,10,11)

Além da terapia por ondas de choque, a estimulacdo elétrica também tem se
mostrado eficaz no favorecimento da consolidacéo 6ssea. As principais técnicas utilizadas
clinicamente incluem a corrente continua (DC), o acoplamento capacitivo (CC) e os
campos eletromagnéticos pulsateis (PEMF), cada uma atuando em diferentes
mecanismos celulares. A aplicacdo de corrente continua diretamente no foco da fratura,
por meio de eletrodos implantaveis, demonstrou, em estudos experimentais, potencial
para estimular a proliferacdo celular, favorecer a calcificacdo e aumentar a resisténcia
mecanica do 0sso. Ja o acoplamento capacitivo, que utiliza eletrodos posicionados sobre
a pele para gerar campos de baixa intensidade, tem promovido aumento na proliferacéo
de células osteoblasticas, elevacao no conteudo de DNA celular e estimulo a liberagéo do
fator de crescimento TGF-B1 (19).

JA4 os campos eletromagnéticos pulsateis (PEMF), técnica ndo invasiva
amplamente utilizada, estimulam a sintese de colageno, a formacao do calo 6sseo e a
melhora das propriedades biomecéanicas do osso em regeneracao. Além disso, promovem
0 aumento da expressao de proteinas morfogenéticas 6sseas, como BMP-2 e BMP-4,

fundamentais para a diferenciacdo e maturacao celular no processo osteogénico (19).

Portanto, os recursos eletrofisicos, incluindo ultrassom, ondas de choque e
estimulacéo elétrica, configuram-se como abordagens terapéuticas eficazes e seguras,
com potencial de acelerar o processo de consolidacdo 0Ossea, reduzir o tempo de
tratamento e melhorar o prognéstico funcional dos pacientes submetidos a distracéo

osteogénica ou tratamento de fraturas complexas.

Da mesma forma que o uso dos agentes eletrofisicos podem ser positivos, 0 uso
inadequado pode causar efeitos negativos. Parametros inadequados de correntes
elétricas podem causar irritacdo na pele, gueimaduras térmicas ou danos aos tecidos (20).
O ultrassom, quando aplicado com intensidade elevada ou por um periodo prolongado,
pode gerar calor excessivo, resultando em queimaduras (21). Além disso, a aplicagédo
incorreta de correntes elétricas, especialmente com parametros inadequados ou eletrodos

de menor superficie, pode concentrar os efeitos térmicos em um ponto especifico,
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aumentando o risco de queimaduras (22). O uso inadequado da eletroterapia pode
também causar danos a pele, elevando o risco de infec¢des e retardando o processo de
cicatrizacao (23). Da mesma forma, a aplicacéo imprépria do ultrassom ou da estimulacdo
elétrica pode ndo proporcionar o efeito bioestimulador esperado, ocasionando atraso na
consolidacdo 6ssea durante o alongamento tibial, uma vez que parametros inadequados

podem interferir na diferenciacéo celular e comprometer a formacao do calo 6sseo (24).

Diante do exposto, apesar da literatura forneca descricdes detalhadas dos métodos
cirdrgicos para o alongamento tibial utilizando a técnica llizarov, existe uma notavel
escassez de estudos abordando as técnicas de reabilitagdo com agentes eletrofisicos e
sua influéncia nos desfechos funcionais e musculoesqueléticos dos pacientes submetidos
a distracao tibial. Além disso, as informacdes sobre a qualidade de vida desses individuos
sédo restritas. Diante desse cenario, torna-se necessario identificar na literatura os
principais meios eletrofisicos utilizados nessa condicdo e compreender os resultados
dessas intervencdes fisioterapéuticas no contexto de pacientes que passaram pelo

alongamento tibial utilizando o método llizarov.

2 OBJETIVOS

Geral

Mapear as evidéncias cientificas disponiveis na literatura acerca da eficacia e
seguranca da utilizacdo de agentes eletrofisicos no tempo de consolida¢éo 6ssea durante

o alongamento tibial pelo método llizarov.
Especifico

Identificar quais agentes eletrofisicos sé@o utilizados para consolidacdo Ossea;
Analisar a eficicia e seguranca desses agentes na aceleracdo do tempo de consolidacdo

0ssea durante o alongamento tibial pelo método llizarov.

3 METODOS

Trata-se de uma revisdo de escopo que seguiu as etapas recomendadas pelo
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Joanna Briggs Institute (JBI) e do checklist Preferred Reporting Items for Systematic

reviews and Meta-Analyses extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR). O registro do

protocolo desta revisdo de escopo consta na plataforma internacional Open Science

Framework (OSF), DOI: 10.17605/OSF.IO/DNF57

Figura 1. Fluxograma PRISMA-ScR para apresentacdo do processo de selecao dos

estudos ao longo de uma revisao de escopo.

[ Identifitcation ]

Screenina

Identification of studies via databases and registers

Identification of studies via other methods

Records identified from™:
Databases (n =)
Registers (n=)

Records removed before
screening.
Duplicate records
removed (n=)
Records marked as
ineligible by automation
tools (n =)

Records identified from:

Websites (n =)
Organisations (n =)
Citation searching (n =)
etc.

l

Records screened

(n=)
'

Reports sought for retrieval

(n=)

Records excluded™

(n=)

v

Reports not retrieved
(n=)

Reports sought for retrieval

(n=) .
I

Reports not
retrieved

(n=)

Reports assessed for
eligibility
(n=)

[ Include ] [

3.1 Questédo de pesquisa

Studies included in review
(n=)

Reports of included studies
(n=)

v

Reports excluded:
Reason 1 (n=)
Reason 2 (n=)
Reason 3 (n=)
etc.

Reports assessed for
eligibility
(n=)

Reports excluded:
Reason 1(n=)
Reason2(n=)
Reason3(n=)
etc.

Para determinar a questdo de pesquisa, adotou-se a estratégia mnemoénica
Populacdo, Conceito e Contexto (PCC): Populacdo (P): individuos submetidos ao

alongamento ésseo tibial; Conceito (C): uso de agentes eletrofisicos (como ultrassom

terapéutico, campos eletromagnéticos pulsateis, entre outros); Contexto (C): método

llizarov durante o processo de consolidacdo 6ssea. Assim, definiu-se a seguinte

guestdo: Quais sdo as evidéncias disponiveis sobre a eficacia e a seguranca dos
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agentes eletrofisicos na aceleracdo da consolidagédo 6ssea em individuos submetidos

ao alongamento tibial pelo método llizarov?

3.2 Critérios de Elegibilidade

Tipo de estudos: Serdo aceitos ensaios clinicos randomizados, sem restricdo de idioma

e ano de publicacdo, publicados até maio de 2023.

Tipo de Participantes: Individuos jovens a partir de 18 anos, conforme a definicdo da
Organizacao Mundial da Saude (OMS), que considera a juventude como a faixa etaria dos
15 aos 24 anos, e adultos de até 64 anos, submetidos ao alongamento tibial pelo método

de llizarov.

Tipo de intervencgdes: Agentes eletrofisicos como ultrassom, laser de baixa intensidade

ou qualquer tipo de corrente elétrica, entre outros.
Tipos de comparacdes: Grupo controle e/ou placebo.

3.3 Critérios de exclusao

Tipo de estudos: Estudos ndo randomizados, revisdes sistematicas, metanalises,
estudos observacionais (coorte, caso-controle, transversal), relatos de caso, séries de

casos, teses, dissertacdes, editoriais e cartas ao editor.

Tipo de participantes: Individuos submetidos a métodos de alongamento tibial diferentes
do método de llizarov; participantes com comorbidades ou condicdes que possam
interferir nos desfechos do estudo (como osteoporose grave, infeccdes O0sseas ativas,

doencas metabdlicas ndo controladas) e estudos em modelo animal ou in vitro.

Tipo de intervencbes: Estudos que avaliem exclusivamente outras técnicas de
alongamento 6sseo sem o0 uso do método de llizarov; estudos que utilizem apenas

abordagens farmacoldgicas ou cirargicas sem associa¢cao com agentes eletrofisicos.

Tipos de comparacgdes: Estudos sem grupo controle ou sem comparagdes com placebo;

estudos que utilizem intervencdes néo especificadas nos critérios de inclusao.
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3.4 Desfechos Avaliados

Desfecho Primério:

Tempo de consolidacdo 6ssea: Avaliada através de radiografias ou qualquer outro

instrumento reconhecido e validado.

Seguranga do uso dos agentes eletrofisicos: Avaliada através de dados descritos

gualitativamente com base em eventos adversos relatados.

Parametros aplicaveis aos agentes eletrofisicos: descricao do pulso, frequéncia e local

de aplicacéo, tempo de aplicacao, intensidade
Desfechos Secundario:

Dor: Podendo ser avaliada com escala visual analdgica; respostas dicotdmicas (sim ou

nao) e/ou escalas ordinais.

Capacidade Funcional: Medidas validadas para a condi¢ao especifica dos pacientes (por
exemplo, indice de Artrite das Universidades Western Ontario e McMaster [WOMAC],
escore da Escala do Joelho de Lysholm, Questionario de Avaliacdo de Saude (HAQ) ou

gualquer outro instrumento validado."”

Qualidade de Vida: Mensurado com SF-36, GHQ-28 ou qualquer outro instrumento

validado."

Eventos adversos: Definidos pela OMS (2009) como um incidente que resultou em dano
a um paciente. Os danos incluem comprometimento da estrutura ou func¢édo do corpo e/ou

gualquer efeito de excluséo resultante.

3.5 Fontes de dados e Pesquisas

A estratégia de busca sera realizada e adequada para cada base de dados (PubMed,
SciELO, LILACS via Portal BVS, PEDro, Web of Science e Embase). Buscas na literatura
cinzenta também serdo realizadas para garantir a inclusdo de potenciais estudos

relevantes.

A formulacdo da pergunta de pesquisa desta revisdo de escopo baseou-se na
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estratégia PCC, que contempla os elementos: Problema, Conceito e Contexto. O problema
central identificado refere-se a lentiddo do processo de consolidacdo 6ssea durante o
alongamento tibial por meio do método llizarov, o qual, embora eficaz, esta frequentemente
associado a longos periodos de tratamento e a complicacdes clinicas. O conceito
investigado nesta pesquisa corresponde a aplicagcdo dos agentes eletrofisicos como
recursos terapéuticos no processo de consolidacéo 6ssea. O contexto da presente revisao
esta centrado em pacientes submetidos ao alongamento 6sseo tibial com o uso do método
llizarov, técnica amplamente empregada em casos de falhas de consolidacao,

deformidades Gsseas ou necessidade de reconstrugcdo 0ssea progressiva.

Selecdo dos Estudos: A inclusdo dos estudos sera realizada por 2 autores
independentes (GCSA; ASAT). Leitura de titulo, exclusdo de duplicatas, e resumo, bem
como, leitura do texto completo quando necessario deverédo ser realizados. Desse modo,
a plataforma Rayyan sera utilizada para otimizar o processo de triagem e selecdo dos
estudos. Desacordos deveréo ser resolvidos por meio de um terceiro autor (INLA).

3.6 Extracéo e gerenciamento de dados

Os dados dos estudos serao extraidos no Microsoft Excel ou google planilhas por
dois autores independentes (GCSA; ASAT), discrepancias ou discordancias serao
resolvidas por um terceiro autor (INLA). Um banco de dados pré-definido foi utilizado para
extrair os dados destes estudos. Os bancos de dados continham as seguintes
informacdes: titulo do estudo, ano de publicacdo, DOI, pais de origem do estudo, critérios
de excluséo, critérios de inclusado, intervencdes, desfechos avaliados, diagndstico e
intervencédo. Informacdes sobre caracteristicas dos participantes, como: idade, sexo e
condicdao clinica e analise dos desfechos primarios: consolidacao 6ssea e efeitos adversos
e desfechos secundarios: dor, capacidade funcional e qualidade de vida para o grupo
controle e grupo experimental também deveram ser extraidas e gerenciadas nas

planilhas.

3.7 Apresentacéao dos Dados

Os resultados seréo apresentados por meio de quadros e tabelas que organizem
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de forma clara os dados extraidos dos estudos selecionados conforme orientagBes do
protocolo PRISMA-SrC. Além disso, poderdo ser utilizados graficos, mapas ou outras
representacdes visuais para ilustrar a quantidade e a distribuicdo das evidéncias
encontradas. Apés a apresentacdo dos dados, sera feito um resumo descritivo que
contextualize os achados em relacdo aos objetivos e a pergunta da revisao, facilitando a

compreensao do leitor sobre o tdpico da pesquisa.

4 RESULTADOS ESPERADOS

Com a conducdo do estudo espera-se encontrar a compreensdo de como a
reabilitacdo atraveés dos agentes eletrofisicos podem atuar no alongamento 6sseo com
utilizacdo do método ilizarov, investigando quais intervencdes fisioterapéuticas
apresentam melhor efichcia no restabelecimento funcional do paciente. Além, de
aprimorar os protocolos de tratamento com terapia de ultrassom pulsado e estimulacéo
elétrica em relacdo aos parametros a serem utilizados, duracéo do tratamento e local de
aplicacdo. Assim, buscando estruturar um estudo diante a eficacia da reabilitacdo e como
a fisioterapia pode impactar no periodo da recuperacdo em casos de distracao tibial com

uso de fixador externo.

Impactos e resultados esperados

Através da realizacdo deste estudo, pretendemos: Obter uma compreenséo
abrangente de como a reabilitacdo com agentes eletrofisicos pode influenciar o
alongamento 6sseo com o método llizarov. Investigar quais intervencgdes fisioterapéuticas
sdo mais eficazes para restaurar a capacidade funcional do paciente. Refinar os
protocolos de tratamento para terapia de ultrassom pulsado e estimulacdo elétrica,
incluindo os parametros a serem usados, duracao do tratamento e local de aplicacéo.
Estruturar um estudo para avaliar a eficacia da reabilitacdo e o impacto da fisioterapia no

periodo de recuperacdo em casos de distracao tibial com uso de fixador externo.
Conflitos de interesse

Declaramos nao haver conflitos de interesse.
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Abstract

Introduction: The llizarov method, a circular external fixator, is the most commonly used approach
to assist in bone union for tibial fractures. Electrophysical agents play a crucial role in rehabilitation,
offering significant benefits in speeding up the recovery process and reducing treatment time.
Objective: To evaluate the efficacy and safety of using electrophysical agents as adjunct treatment
in the rehabilitation of tibial lengthening with the llizarov method. Methods: A systematic review of
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randomized clinical trials (RCTs) will be conducted. The review protocol has been registered on
the PROSPERO platform (CRD42023432698). Adults aged 18 years and older undergoing tibial
lengthening using the llizarov method will be included. Searches will be performed in the following
databases: Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (Medline) via PubMed, Brazil
Scientific Eletrononic Library Online (SciElo), Latin American and Caribbean Health Sciences
Literature (LILACS) via Virtual Health Library, Physiotherapy Evidence Database (PEDro), Web Of
Science, Sciverse Scopus and Excerpta Medica dataBASE (Embase) via Elsevier, with no language
or publication year restrictions. The methodological rigor and certainty of evidence of the included
studies will be assessed using the Risk of Bias tool and the Grading of Recommendations Assessment,
Development, and Evaluation (GRADE) approach, respectively. Study selection, data extraction, and
methodological quality assessment will be conducted by two independent researchers. Expected
outcomes: To provide robust information on how rehabilitation through electrophysical agents can
impact bone lengthening using the llizarov method.

Keywords: llizarov Technique; Rehabilitation; Systematic Review.

Resumo

Introdugao: O método llizarov, fixador rigido circular, € o método mais utilizado para auxiliar na reuniao
ossea de fratura de tibia. Os agentes eletrofisicos desempenham um papel crucial na reabilitacao,
oferecendo beneficios significativos na aceleragdao do processo de recuperacao e na redugao do
tempo de tratamento. Objetivo: Avaliar a eficacia e seguranca do uso dos agentes eletrofisicos como
tratamento coadjuvante na reabilitacao do alongamento tibial com método llizarov. Métodos: Sera
realizada uma revisao sistematica, de ensaios clinicos randomizados (ECR). O protocolo de revisao
foi registrado na plataforma PROSPERO (CRD42023432698). Serao incluidos adultos com idade
maior igual a 18 anos, submetidos ao alongamento tibial pelo método de llizarov. As buscas serao
realizadas nas bases de dados: Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (Medline)
via PubMed, Brazil Scientific Eletrononic Library Online (SciElo), Latin American and Caribbean
Health Sciences Literature (LILACS) via Virtual Health Library, Physiotherapy Evidence Database
(PEDro), Web Of Science, Sciverse Scopus and Excerpta Medica dataBASE (Embase) via Elsevier,
sem restricao de idioma ou ano de publicacdo. Sera realizada a avaliagao do rigor metodologico e
a certeza da evidéncia dos estudos incluidos utilizando a ferramenta Risco de Viés e a abordagem
Grading of Recommendations Assessment, Devellopment and Evalution (GRADE), respectivamente.
A selecao dos estudos, extragao de dados e avaliagao da qualidade metodoldgica sera realizada por
dois pesquisadores independentes. Resultados esperados: Fornecer informagoes robustas de como
a reabilitacao através dos agentes eletrofisicos podem atuar no alongamento 6sseo com utilizacao
do método ilizarov.

Palavras-chave: Técnica de llizarov; Reabilitagao; Revisao Sistematica.
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