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O ultra-som é um exemplo de recurso utilizado pelos fisioterapeutas para obtencdo de analgesia em diversos casos de
reabilitacdo. Entretanto, ndo existe na literatura consenso quanto a real eficacia deste procedimento durante o
processo reabilitativo. Ndo foram encontrados relatos da utilizacdo desse recurso para o tratamento de pacientes
cardiacos pds-operatorios. O objetivo deste trabalho foi verificar a eficacia da ultra-sonoterapia na diminuicdo dos
niveis de dor e do tempo de permanéncia pos-operatério durante a reabilitagdo de pacientes que realizaram
revascularizacdo do miocardio através da abordagem de esternotomia mediana. A amostra foi composta por oito
pacientes divididos em dois grupos, Tratamento e Placebo, cuja reabilitagdo consistiu em 5 procedimentos de ultra-
sonoterapia em modo pulsado, com fregiiéncia de 3 MHz, intensidade de 0, 2 W/cm? regime de pulso a 20%,
durante 5 minutos por sessdo, duas vezes por dia. O ultra-som utilizado foi 0 AVATAR V com Era de 1, 00 cm?
Foram avaliados os niveis de dor através da escala de Borg para dor CR10, apds o 1°, 3° e 5° procedimentos, nas
situacBes de repouso e de movimento, além do tempo de permanéncia pos-operatério (dia). Os dados foram
analisados através da estatistica descritiva e teste de comparacdo de médias Mann-Whithey (Wilcoxon W). Apesar de
apresentarem menores niveis de dor ao longo dos 5 procedimentos, o grupo Tratamento ndo apresentou diferengas
estatisticamente significativas em comparagdo com o grupo Placebo nas situagdes de repouso e de movimento. Da
mesma forma, o tempo de permanéncia pos-operatério foi menor no grupo Tratamento (6 + 0, 81 dias) em
comparagdo com o grupo Placebo (7 + 0, 81 dias), sendo que estas diferencas néo foram significativas (p > 0, 05). As
diferencas encontradas, apesar de ndo serem significativas, representam uma relativa diminuicdo nos custos
hospitalares, assim como um aumento na qualidade de vida dos pacientes esternotomizados em processo de
recuperacéo.



