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INTRODUCCION

- Introduccién de Campos Magnéticos Pulsétiles de Baja Frecuencia (CMPBF Biomag®), en Rehabilitacion para
conseguir osificacion en una no-union radio-cubital

- Dentro del Programa de Rehabilitacion para osificacion, que incluia Laser, TENS/EMS, Masaje y CNA, se afiadi
la magnetoterapia, aplicando 2 solenoides de 20 Gaus de intensidad a frecuencias de 20-25 Hz, durante 20
semanas, a una sesion /semanal de 30 minutos, aportando como beneficios afiadidos en la osificacion, los
siguientes efectos (Bibliog.1,2,4):

1.Efecto Magnetizacién(Bioquimico):

Facilita la movilizacion y fijacion de Calcio.

Estimula sintesis de ATP.

Activa osteoblastos/clastos.

Hiperpolariza la Mb plasmética, inhibiendo la sintesis de neurotransmisores y propagacién del
estimulo

2.Efecto Piezoeléctrico (celular):

Estimulo formacion fiborblastos.

Osificacién endocondral de cartilago neoformado.

Estimulo de PG citoprotectoras, Pirofosfatasa,Lisozima, angiogénesis y liberacion de factor
endotelial FGF

3.Efecto Metabdlico (Tisular):

Estimulo de Factor crecimiento FC-1, osificacion endocondral de cartilago neoformado.
Disminuye el tono simpatico, relajando fibra muscular lisa

Hiperemia, mayor aporte de oxigeno, células y nutrientes

DESCRIPCION DEL CASO/S CLINICO/S

- HISTORIA:

- Acude a nuestro consulta, Pomerania, 6 m, con cojera sin apoyo EAD, tras la retirada completa del material de
osteosintesis, a los 2 m.postcirugia de fractura radio-cubital, debido a lamido y autolesion.

Se realizan radiografias, evidenciando una no-unién radiocubital. El propietario no quiere reintervenir y se opta por
Rehabilitacion y Magnetoterapia.

- Se coloca férula de coaptacion, para evitar movilidad del foco de fractura, retirandola en cada sesion. Se pautan
20 sesiones de rehabilitacién, 1/vez por semana.

- Cada sesion de rehabilitacion consta de:



- Laser.
- TENS/EMS
- Masaje Cinesiterapia Pasiva(CNP).

- Seincluye, como estimulante de la osificacion: - Magnetoterapia (CMPBF Biomag®), 1

sesién/semana/30minutos

VALORACION FUNCIONAL:

1.Andlisis de la marcha, Discapacidad, Dolor,Palpacion Muscular, Examen Ortopédico y neurolégico :

- Estacion:Base sustentacion triangular con apoyo intermitente de EAD.

- Paso,Trote:Range of joint movement(ROM), o Rango Articular de Movimiento(RAM), disminuido

en carpo de EAD.

- Escala dolor Liverpool:20 (11-20 Moderado), Cojera 4/4

- Atrofia Mm. Flexores y Contractura Mm extensores de EAD.
- Disminucion RAM carpo EAD.

- Pares craneales y reflejos espinales normales

2. RAM carpo:

Flexién Extension
EAI 30° 130°
EAD 90° 150°

OBJETIVOS CMPBF Biomag®:

ROM
100°
60°

- Conseguir una osificacion y remodelacion 6sea completa en rehabilitaciones de no unién Radio-Cubital.

PLAN DE REHABILITACION:

A-lera fase: Reducir dolor e inflamacion, facilitandO el desarrollo y evolucion de los mecanismos de osificacion(4

semanas).

B-2 fase: Encaminada a consolidacion 6sea(14-16 semanas).

A-12 FASE: (4 semanas, 1 sesién/semana)

A.1-TENS CLASICO:

- Segmental en C7-T2.
- Origen e Insercion Extensores.

A.2- LASER (ASA LASER®):

12 y 28 semana



- Programa postoperatorio,dos frecuencias de aplicacion, 3 y 16Hz, Modo B, 7J/cm 2, 75%, 4 puntos, latero-
medial, craneo-caudal, 1vez/semana

32 y 42 semana

- Programa postoperatorio,73Hz, Modo B,7 J/cm2, 75%, 4 puntos, latero-medial y craneo-caudal,
lvez/semana.

- Al finalizar 32 semana se hace radiografia revision, si observamos signos radiol6gicos compatibles con formacién
de callo 6seo, seguiremos con valores de 42 semana. Si no observamos esos signos, repetimos desde la 12
semana.

A.3- MAGNETOTERAPIA(BIOMAG®):

- Utilizaremos la manta mediana(20 GAUS intensidad), con polo Sur hacia arriba, y solenoide pequefio(160
GAUS), con polo Norte sobre la zona de no-unidn, durante estas 4 primeras semanas, buscando movilizacion
de depésitos de calcio y estimulacion de ostoblastos, 30 minutos

- 12y 22 semana:frecuencias medias con efecto vasodilatador, antiinflamatorio,aumenta flujo sanguineo y linfatico,
favorece movilizacién calcio y migracion de osteoblastos.

- Frecuencia: 20-25 Hz.

- Frecuencia oscilacion: 10 Hz.

- Tipo Programa: Rotac.

- Tipo Oscilacion:Pulso y rectangular
- Intensidad(GAUS):30%

- 32y 42 semana: Alternamos frecuencias medias (20-25 Hz) con medias-altas (36-50 Hz), buscando
osificacion/remodelacion ésea, y consolidacién del callo 6se0,30 min.

- Frecuencia:20-25 Hz y 36-50Hz alternativamente
- Frecuencia oscilacion:10Hz.

- Tipo Programa:Rotac

- Tipo Oscilacion:Pulso rectangular

- Intensidad(GAUS):30%.

B-22 FASE: (14-16 semanas lsesién/semana)

B.1-EMS:

- Neuroestimulacion Segmental C7-T2
- 2 electrodos,Origen e Insercién de Extensores.

B.2-LASER(Asalaser®):

- Programa Bioestimulacion:Modo B, 4 puntos, 50 %, dosis 7J/cm2 cuatro semanas, luego intensidad a 75%,
7J/cm?2.

(20 Gy 160 G)
- 5 semanay sucesivas: (1 sesién/semana,30 minutos).

- Frec Medias-Altas alternativamente( 25--50 Hz) buscando consolidacién dsea.



- Frecuencia oscilacion:10Hz

- Tipo Programa:Rotac.

- Tipo Oscilacion:Pulso rectangular
- Intensidad Programa:30%

DISCUSION Y CONCLUSIONES

DISCUSION

- En anteriores casos de no uniones, utilizando Laser+TENS/EMS+CNP y Masaje,en 20 sesiones de
Rehabilitacién solo obtuvimos en nuestro centro, remodelacidnes del periostio, y fiborsis peridstica,sin conseguir
un callo 6seo consolidado. Creemos que el laser es efectivo en las primeras etapas de osificacion, cuando se
produce la maxima proliferacion celular. Pero en procesos cronicos o de mayor tiempo de mala unién no es tan
efctivo com ola magnetoterapia.(*1,2,6,7)

- Al afiadir CMPBF Biomag® a las sesiones de rehabilitacién se produjo formacion de callo éseo, consolidacion y
remodelacion del hueso, con aumento de densidad 6sea, remineralizacién y remodelaciéon del foco de fractura
(*1,2,4) Aumenté la masa, fuerza muscular y RAM, despareciendo la cojera sin cirugia.

CONCLUSIONES

- El tratamiento con CMPBF Biomag®, induce una correcta osificacién/remodelacién 6sea, acortando los periodos
de tt° inducidos por laserterapia, TENS/EMS y Masaje y CNP, en procesos de no unidn y pseudoartrosis cronicas.

- Se plantea como una alternativa a la recuperacion de no-uniones sin intervencion quirlrgica, y terapia adyuvante
del laser, TENS/EMS, MAsaje y CNP en procesos de osificacion postoperatoria, sin tratamientos médicos
complementarios.
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