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Terapia gteboka stymulacjg kawitacyjng dziata na zasadzie potgczenia zjawiska sta-
bilnej kawitacji oraz efektu termicznego, a takze drgan mechanicznych. Zaawanso-
wana technologia zastosowana w SIRIO sprawia, ze wymienione efekty terapeu-
tyczne uzupetniajg sie, potegujac skutecznos¢ terapeutyczng w obrebie uktadu
miesniowo-szkieletowego, poprawiajgc miejscowa przemiane materii oraz przyspiesza-
jac usuwanie jej produktéw. Umozliwia to szybkg i trwatg regeneracje tkanek miekkich.

INNOWACYJNA FORMA TERAPII ULTRADZWIEKOWEJ -

GLEBOKA STYMULACJA
KAWITACYJNA

AN INNOVATIVE FORM OF ULTRASOUND THERAPY -

DEEP CAVITATION STIMULATION
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[tradZwieki to rodzaj energii mechanicznej, ktéra

jest przenoszona przez tkanki biologiczne w posta-

ci fali akustycznej przy czestotliwosciach powyzej

granicy styszalnosci. UltradZwieki sa szeroko sto-
sowane w medycynie jako srodek leczniczy, chirurgiczny
i diagnostyczny.

Terapia ultradZwiekowa jest jedna z najlepiej zbadanych me-
tod fizykoterapii. Pierwszy raz zostata uzyta w przypadku rwy
kulszowej w 1938 r. Mozna przyjac, ze do dzisiaj ultradZzwieki
poznano doktadnie zaréwno pod wzgledem zjawisk fizycznych
i reakdji fizjologicznych wywotanych ich dziataniem w organizmie
Zywym na podstawie badan klinicznych, jak i pod wzgledem ich
zastosowan w terapii, np. badania z wykorzystaniem znakowa-
nych substancji w pracach nad fonoforeza. Faktem jest jednak,
ze do tej pory skupiano sie przede wszystkim na okreslonych
czestotliwosciach — 1 oraz 3 MHz, ktére sg powszechnie stoso-
wane w procedurach fizjoterapeutycznych i kosmetologicznych.
Maja one jednak duze ograniczenia dotyczace gtebokosci pe-
netracji oraz wykorzystania efektu kawitacji.

Ultradzwieki to wibracje mechaniczne, fale dzwiekowe
o czestotliwosci powyzej progu styszalnosci ludzkiego ucha.
W szczegdlnosci ultradZwieki niskiej czestotliwosci, ktére miesz-
cza sie w zakresie 20-100 kHz, stanowig dolng granice pomiedzy
mozliwymi pasmami ultradZwiekdw. Wysoka czestotliwos¢ jest
rzeczywiscie zwigzana z niska zdolnoscia przenikania przez
tkanki, w przeciwierstwie do niskiej czestotliwosci, ktéra posiada
wysoka zdolnos¢ przenikania.

Fizykoterapia w sprawie wielu terapii,
w tym réwniez terapii ultradzwiekowej, nie
powiedziata ostatniego stowa. Potencjat
i nowe mozliwosci zwigzane z tym bodz-
cem fizykalnym zostaty przedstawione
i wykorzystane w innowacyjnych urza-
dzeniach generujacych fale akustyczna
o mozliwosci zdecydowanie gtebszej pe-
netracji o czestotliwosci — 38 kHz. Gteboka
stymulacja kawitacyjna SIRIO jest dostepna
na polskim i Swiatowym rynku od kilku lat.
W systematyce zabiegdw fizykalnych tera-
pia SIRIO zajmuje miejsce w terapii falami
mechanicznymi/akustycznymi, nominalnie
bedac pewnym wysublimowanym rodza-
jem terapii ultradzwiekowej, faktycznie
jednak ze wzgledu na sposdéb aplikagiji,
dziatania i efektéw fizjologicznych plasuje
sie pomiedzy fala uderzeniowa a klasycz-
nymi ultradZwiekami jako oddzielny rodzaj
terapii (Przewodnik metodyczny po wybra-
nych zabiegach fizykalnych, red. A. Bauer,
M. Wieched¢, Markmed Rehabilitacja, 2016).

Terapia gteboka stymulacja kawita-
cyjng dziata na zasadzie potaczenia

zjawiska stabilnej kawitacji oraz efektu termicznego, a takze
drgan mechanicznych. Zaawansowana technologia zastoso-
wana w SIRIO sprawia, ze wymienione efekty terapeutyczne
uzupetniaja sie, potegujac skutecznosc terapeutyczng w ob-
rebie uktadu miesniowo-szkieletowego, poprawiajgc miej-
scowa przemiane materii oraz przyspieszajgc usuwanie jej
produktéw. Umozliwia to szybka i trwata regeneracje tkanek
miekkich.

Efekty terapii

Fale akustyczne, przechodzac przez tkanki, moga wywo-
tywac skrajnie odrebne od siebie odpowiedzi w postaci
efektow termicznego i atermicznego.

Efekt termiczny jest spowodowany ekspozycjg w fali cia-
gtej; efekt atermiczny jest spowodowany przez ekspozycje
w fali impulsowej. Te dwa efekty nie sa catkowicie oddzie-
lone, tzn. ze nie mozna przyja¢ obecnosci jednego rodzaju
efektu w stosunku do drugiego. Efekt termiczny zalezy zasad-
niczo od charakterystyki absorpcyjnej nosnika biologicznego
i od odbicia energii na poziomie powtoki pomiedzy tkankami
przy réznej impedancji akustycznej. Przejscie ultradzwiekdw
przez tkanki miekkie powoduje podwyzszenie temperatury
dla absorpcji zwigzanej z lepkoscia, absorpcji dzieki prze-
wodnosci cieplnej i absorpcji chemicznej.

Efekt cieplny moze zosta¢ wywotany na bazie rozpraszania
z powodu stopniowego zmniejszenia amplitudy fali akustycz-

SIRIO - aparat do gtebokiej stymulacji kawitacyjnej
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nej, w konsekwengji straty energii, ttumienia wigzki z powodu
absorpcji, gdy ultradzwieki rozchodza sie w nosniku.

Efekt cieplny powstaje na skutek dziatania ultradzwiekéw
poprzez wibracje, wstrzasy i tarcie struktur komoérkowych
oraz miedzykomoérkowych zachodzacych w tkankach prze-
chodnich.

Wozrost temperatury nosnika moze spowodowac reakcje
chemiczne lub strukturalne biopolimerdéw.

Efekt cieplny jest bardziej widoczny na poziomie powtoki
tkanek i w szczegdlnosci na poziomie okostnej i w obszarze
przejscia pomiedzy ttuszczem a miesniem. Okostna dzieki
swojej strukturze anatomicznej i ciggtosci z koscig pochtania
wiekszos¢ energii i jest miejscem o zwiekszonym ogrzaniu.
Ciepto wzrasta gtdwnie w tkankach mato unaczynionych
(Sciegna, tkanka ttuszczowa) i w tkankach, ktére przewodza
ciepto (kosci).

Efekt atermiczny moze powstac na bazie zjawisk: mecha-
nicznego, chemicznego lub kawitacyjnego. Drgania wywotujg
oscylacje czasteczek tkankowych, tworzgc mikroprzeptywy,
rozpad molekut kompleksowych (biatek) oraz mikromasaz.
Btona komdrkowa jest w stanie wchtongé energie mecha-
niczng wigzki ultradzwiekdéw, zmieniajgc energie akustyczna
w naprezenie mechaniczne poprzez rozszerzenie i kurczenie
przestrzeni miedzybtonowej. Modyfikacje mechaniczne sa
reprezentowane przez przyspieszenie proceséow dyfuzji
poprzez btony komoérkowe, rozpad molekut kompleksowych
(biatka, polisacharydy) oraz mikromasaz tkankowy.

Kawitacja jest zjawiskiem wywotanym nagta zmiang cisnie-
nia w cieczy i polega na powstawaniu, wzroscie i zaniku pe-
cherzykéw lub innych obszaréw zamknietych zawierajgcych
pare danej cieczy, rozpuszczone w niej gazy lub mieszanine
wodno-parowa. Pecherzyki rosng w obszarze zmniejszonego
cisnienia ponizej wartosci krytycznej, pdzniej zas gwattownie
sie zmniejszaja (implozja) w obszarze cisnienia wiekszego
od wartosci krytycznej.

k- |

! SIRIO - kawitacja

Zjawisko kawitacji ma postac niestabilng lub stabilna.
Podczas gdy niestabilna kawitacja moze wywotac destruk-
cje tkanki (pecherzyki przekraczaja okreslong wielkosé
i gwattownie sie zapadajg), kawitacja stabilna pojawiaja-
ca sie podczas terapii SIRIO niesie ze soba korzysci tera-
peutyczne. Podczas kawitacji stabilnej pecherzyki oscylujg
wokot Sredniej wielkosci i rozpuszczajg sie przy zuzyciu
niewielkiej ilosci energii. Dwuwarstwowa lipidowa btona
komodrkowa odksztatca sie w wyniku szybkich zmian cisnie-
nia wewnatrzkomoérkowego. Na pdtprzepuszczalnej btonie
pojawiaja sie mikrouszkodzenia, ktére natychmiast ulegaja
samoregeneracji.

Efekt kawitacyjny uzyskuje sie przy czestotliwosci 38 kHz.
W taki sposdb mozna otrzymac gtebszy efekt, ale paradok-
salnie bardziej miekki z bardziej jednorodnym rozprzestrze-
nieniem energii, ktéra jest pochtaniana stopniowo przez
warstwy tkanki, przez ktére przechodzi.

Maksymalna gesto$¢ energii na skére wynosi 3 W/cm?
i catkowicie miesci sie w limitach bezpieczenstwa okreslo-
nych przez WHO.

Na poziomie biologicznym zauwazalne s3:

m efekty mechaniczne - transport ptynow, drenaz i masaz
tkanek zwigzany z ruchem czgsteczek w nastepstwie znacz-
nych zmian cisnienia;

m efekty termiczne - rozszerzenie naczyn i zwiekszenie me-
tabolizmu zwigzane ze wzrostem temperatury;

= efekty chemiczne - transport ptynow/ absorpcja i zwiek-
szenie metabolizmu zwigzane z modyfikacjg pH lokalnego
I przepuszczalnosci bton komaorkowych;

m efekt kawitacyjny - lipoliza do ksztattowania i nastepne
implozje mikropecherzykow gazowych w tkance Srodmigz-
SZOWe).
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Wskazania i przeciwwskazania

Z punktu widzenia terapeutycznego przektada sie to na moz-
liwos¢ uzytkowania gtebokiej stymulacji kawitacyjnej, gdy
chce sie wywota¢ dziatanie: przeciwbdlowe, rozluzniajace
miesnie, przeciwzapalne, fibrynolityczne i pobudzajgce kra-
zenie metaboliczne.

Najczesciej gteboka stymulacja kawitacyjna znajduje
zastosowanie w:

= ostrych stanach zapalnych,

= przewlektych stanach zapalnych,

= zwapnieniu $ciegien,
= urazach wiezadet,

= zwitdknieniach miesni,
= krwiakach,

= obrzekach,

= terapii blizn.

Z uwagi na intensywnos¢ bodzca zabiegi powinny by¢/moga
by¢ wykonywane co kilka dni, natomiast efekty terapeutyczne
sg zauwazalne juz po pierwszym zabiegu.

Potaczenie zjawisk kawitacji, efektu termicznego oraz drgan
mechanicznych daje szerokie spektrum zastosowania u pacjen-
téw z dolegliwosciami bélowymi uktadu miesniowo-szkieleto-
wego. Co istotne, mozliwe ograniczenie efektu termicznego
poprzez zastosowanie wigzki impulsowej pozwala na terapie
intensywnym bodzZcem réwniez pacjentéw w ostrym stadium,
po urazach sportowych. Drgania mechaniczne przyspieszaja re-
generacje, redukujg obrzek oraz krwiak. Odczuwalny bodziec to
réwniez narzedzie do oceny jakosci struktur. Obszar dziatania,
ktory jest wyrazniej odczuwalny, daje informacje, ze pozostaje
w dysfunkgji i na nim nalezy skupic uwage.

Jest to réwniez idealna alternatywa dla pacjentdw, u kto-
rych niemozliwe jest wykonanie zabiegu falg uderzeniowa, np.
z powodu niskiego progu bdlu, a ktdrzy wymagajg wsparcia
w zakresie terapii zwapnien lub zwtdknien. W zaleznosci od
stadium mozliwe jest opracowanie termiczne (wigzka ciagta)
lub atermiczne (wigzka impulsowa).

Dodatkowym atutem gtebokiej stymu-
lacji kawitacyjnej jest mozliwos¢ wykorzy-
stania jej jako sposobu przezskérnego
podawania substancji aktywnych/lekdéw
na zasadzie podobnej jak w fonofore-
zie, tak wiec zabieg ten mozna zaliczy¢
réwniez do grupy tzw. transdermalnych
systemow terapeutycznych.

Zabieg posiada takie same przeciw-
wskazania jak ultradZwieki i fala ude-
rzeniowa, jednak dodatkowym przeciw-
wskazaniem sg problemy z btednikiem,
stuchem i uchem srodkowym. Jest to
zwigzane z naturg bodzca, ktéry podczas
aplikacji moze wywotac u pacjenta sty-
szalny i odczuwalny Swist/szum w uszach,
niejednokrotnie o duzej intensywnosci,
stad pojawiajace sie ograniczenie.

Podsumowanie

Gteboka stymulacje kawitacyjng na-
lezy uznac za terapie bardzo intere-
sujaca i dajaca fizjoterapeucie nowe
mozliwosci. Oczywiscie, aby sie nig
poprawnie i skutecznie postugiwac,
niezbedne jest poznanie teoretycznych
i praktycznych podstaw wykonywania
zabiegu oraz charakterystyki bodzZca.
Mozna sadzi¢, ze terapia SIRIO na trwa-
te wejdzie do arsenatu oddziatywan
fizykalnych. ®
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