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SUMMARY

Introduction

Low intensity pulse ultrasound (LIPUS)
therapy is a percutaneous stimulation
of bone union. In clinical studies on ani-
mal models and multi-center, prospec-
tive, double-blind studies with placebo it
was demonstrated, that LIPUS affects ac-
celeration of the fractures healing and pro-
duces the osteoinduction effect. Simplicity
of application and the range of indications
allow the stimulation of reconstruction al-
most every fracture type in the bone.

Aim and method

The aim of this study was to review reports
on the effect of ultrasound on the healing
of fractures and treatment of pseudoar-
throsis that have been published in the
specialistic medical literature included in
the PubMed database, after entering the
key words “LIPUS” and “low intensity ul-
trasound.”

Results

In clinical studies with the level of evi-
dence I, there was proved shortening the
time necessary to obtain the three-layers
union of fresh fractures and healing of
pseudoarthroses after the application of
ultrasonic stimulation. It was also shown
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STRESZCZENIE

Wprowadzenie

Terapia przerywang falg ultradzwiekowa
o niskim natezeniu (LIPUS) jest metoda
przezskérnej stymulacji zrostu kostnego.
W badaniach klinicznych na modelu zwie-
rzecym oraz wielooSrodkowych, prospek-
tywnych, podwdjnie zaslepionych badaniach
z placebo, udowodniono wptyw LIPUS na
przyspieszenie procesu gojenia ztaman oraz
wywotanie efektu osteoindukcji. Latwosé
stosowania oraz zakres wskazan umoz-
liwiaja stymulacje rekonstrukcji prawie
kazdego przerwania ciagtosci kosci.

Cel pracy i metoda

Celem pracy byt przeglad doniesien doty-
czacych wpltywu ultradzwiekdéw na gojenie
ztaman i leczenie stawéw rzekomych, ktére
opublikowano w specjalistycznej literaturze
medycznej zawartej w bazie PubMed, po
wpisaniu stéw kulczowych ,,LIPUS” i ,low
intensity ultrasound”.

Wyniki

W badaniach klinicznych z poziomem do-
wodu I, udowodniono skrécenie czasu nie-
zbednego do uzyskania tréjkoréwkowego
zrostu $wiezych ztaman oraz wygojenie sta-
wow rzekomych po zastosowaniu stymu-
lacji ultradzwiekami. Wykazano réowniez
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that LIPUS influences the healing process
in all phases of union formation.

Conclusion

The results allow to evaluate the induction
of ultrasound as a safe, effective, non-inva-
sive and easily accessible method to pro-
mote healing of bone in the majority of
clinical cases.

Keywords: LIPUS, low intensity pulsed
ultrasound, fracture healing stimulation,
delayed union, pseudoarthrosis treatment
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Introduction

Bone healing is a complex process depending
on many factors, biochemical, biological and
mechanical. It happens that, despite fulfill-
ing all the conditions necessary for proper
bone healing, there is no union within the
expected and defined empirically time for
particular types of bones. Obtaining the union
is a prerequisite to restoring normal function
of the musculoskeletal system and thus the
motor efficiency of the patient. There are
many methods of union stimulation such as
percutaneous induction of the magnetic field,
electric and ultrasound stimulations. In the
case of surgical fixation invasive methods
of osteoinduction such as autogenous bone
graft or application of growth factors are
applied. Each method has limitations and
difficulties in application. Invasive methods
despite the high efficiency and the greatest
biological potential supplied to the site of
delayed union, require an operating proce-
dure. Electrical and magnetic stimulation
require constant, long-lasting impulsation
for many hours during the day or visits in
a facility supplied with the professional dedi-
cated equipment. A method which combines
the efficiency and comfort is an non-in-
vasive device, generating the intermitted
ultrasound wave of low intensity (LIPUS).

wplyw LIPUS na proces gojenia we wszyst-
kich fazach tworzenia zrostu.

Whniosek

Przedstawione wyniki pozwalajg oceni¢
indukcje ultradzwiekami jako bezpieczna,
skuteczna, matoinwazyjna i tatwodostepna
metode wspomagania gojenia kosci w wiek-
szosci przypadkow klinicznych.

Stowa kluczowe: LIPUS, terapia przery-
wana fala ultradzwiekowa o niskim nate-
zeniu, stymulacja leczenia ztaman, zrost
opozniony, leczenie zrostu rzekomego

Data otrgymania: 13 grudnia, 2015
Data zaakceptowania: 25 stycznia, 2016

Wprowadzenie

Gojenie kosci jest ztozonym procesem, za-
leznym od wielu czynnikéw biochemicznych,
biologicznych i mechanicznych. Zdarza sie,
ze mimo spelienia wszystkich warunkow
niezbednych do prawidlowego gojenia ko-
Sci, nie dochodzi do zrostu w spodziewanym
i okreSlonym empirycznie dla poszczegdlnych
rodzajow kosci czasie. Uzyskanie zrostu jest
warunkiem niezbednym do przywrdcenia
prawidlowej funkcji narzadu ruchu i tym
samym sprawnosci pacjenta. Dostepnych
jest wiele metod stymulacji zrostu takie jak
przezskorna indukcja polem magnetycznym,
elektrycznym oraz ultradzwiekami. W przy-
padku stabilizacji srédszpikowej, stosowa-
ne sg inwazyjne metody osteoindukgji takie
jak autogenny przeszczep kosci lub zasto-
sowanie czynnikéw wzrostu. Kazda z me-
tod ma ograniczenia i trudnosci w aplikacji.
Metody inwazyjne mimo duzej skuteczno-
Sci i najwiekszego potencjatu biologiczne-
go dostarczanego do miejsca opdznionego
zrostu, wymagajq przeprowadzenia proce-
dury operacyjnej. Stymulacja elektryczna
i magnetyczna wymagaja stalej, wielogo-
dzinnej impulsacji w ciggu doby lub wizyt
w osrodku posiadajacym specjalistyczne
urzadzenie. Metodq taczacy skutecznosé,
nieinwazyjnos¢ i komfort jest urzadzenie
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Aim

The aim of the paper is to review the results
of studies conducted in animal models and
clinical studies with patients using LIPUS
in the treatment of fractures and nonunion.

Material

The published results were analyzed in the
literature, which were showed in PubMed
database after entering the keywords “LI-
PUS” and “low intensity ultrasound.”

Methods

The studies used a device emitting the pulsed
ultrasounds at frequency of 1.5MHz and
a duration of 200 s, to produce a wave with
an intensity of 30 mW/cm?, which was car-
ried by the probe connected to the device
through the skin and soft tissues surround-
ing fractures. Generated mechanical wave
stimulate the surface mechanoreceptors
of osteocytes called integrins, initiates the
intracellular inflammatory cascade. Based
on COX2 (Tang et al. 2006; Naruse et al.
2010) and PGE2 process leads to the in-
creased gene expression (Sant’/Anna et al.
2005) and production of growth factors
(VEGF), proteins (BMP 2,4,6,7) (Leung
et al. 2004) and proliferation of stem cells
into osteoblasts, which are necessary in the
bone healing process.

The ultrasound wave passes through
soft tissue to a depth of 26cm, it is also
well-conducted by the cortical layer of bone
and medullary canal, reaching the opposite
cortex layer. High permeability allows the
effect of osteoinduction around the whole
perimeter of fracture, irrespective of the
side from which it is emitted. Lipus is also
applicable in the case of fractures treated
surgically, it does not affect the stability of
the plate or nail in the bone and does not
cause the thermal reactions. Emission of

generujace przerywanag fale ultradzwiekowa
o niskim natezeniu (ang. LIPUS).

Cel pracy

Celem pracy jest przeglad wynikéw badan
przeprowadzonych na modelu zwierzecym
oraz badan klinicznych przeprowadzonych
na grupach pacjentéw z zastosowaniem
LIPUS w leczeniu ztaman oraz braku zrostu.

Materiat

Przeanalizowano wyniki badan opubliko-
wane w specjalistycznej literaturze, ktore
wyswietlita przegladarka PubMed po wpi-
saniu haset "LIPUS” i ,low intensity ultra-
sound”.

Metody
W badaniach wykorzystywano urzadzenia
emitujace w sposob przerywany ultradzwie-
ki o czestotliwosci 1,5 MHz i czasie trwania
200 s, wytwarzajac fale o mocy 30mW/
cm?, ktdra byta przenoszona za pomoca son-
dy potaczonej z urzadzeniem, przez skore
i tkanki miekkie na okolice ztamania. Wyge-
nerowana fala mechaniczna pobudzajac me-
chanoreceptory powierzchniowe osteocytéw
tzw. integryny, inicjuje wewnatrzkomorko-
wa kaskade zapalna. Oparty o COX2 (Tang
i wsp. 2006; Naruse i wsp. 2010) i PGE2
proces prowadzi do zwiekszenia ekspres;ji
genow (Sant’Anna i wsp. 2005) i produkcji
czynnikow wzrostu (VEGF), biatek (BMP
2,4,6,7) (Leung i wsp. 2004) oraz prolife-
racji komorek macierzystych do osteobla-
stéw, niezbednych w procesie gojenia kosci.
Fala ultradzwiekowa przenika przez tkan-
ki miekkie na gteboko$¢ 26 cm, jest réwniez
dobrze przewodzona przez warstwe korowa
kosci i kanat szpikowy, docierajac do prze-
ciwlegtej warstwy korowej. Wysoka prze-
nikalno$¢ umozliwia efekt osteoindukcji
na catym obwodzie ztamania, niezaleznie
od strony z ktdrej jest emitowana. LIPUS
znajduje zastosowanie rowniez w przypad-
ku ztaman leczonych operacyjnie, nie wpty-
wa na stabilno$¢ materiatu zespalajacego
w koéci i nie wywotuje reakcji termicznych.

www. irons.com.pl 9



APPLICATION OF LOW INTENSITY PULSE ULTRASOUND WAVES IN THE TREATMENT OF FRACTURES...

the ultrasound is recommended from the
opposite side to the location of the implant,
in order to reduce the effect of reflections
and reduction of the wave power caused
by the presence of the metal (Ganzoring
et al. 2015).

Results

Animal studies showed a statistically signifi-
cant increase in the torsion forces required
to break the adhesion regardless of the
healing phase, in the group in which the
healing was aided by ultrasound (Azuma
et al. 2001). The study was conducted on 69
Long-Evans male rats with bilateral closed
fractures of the femur. The right femur
was treated with LIPUS and parameters
of stimuli at 30 mW/cm? for 20 minutes
per day, the left femur was evaluated as
a control. The rats were allocated into four
groups, depending on the time at which the
fracture was subjected to the ultrasound
stimulation (Ph-1 day 1-8; Ph-2 days 9-16;
Ph-3days 17-24; [T] days 1-24). On day
25 all animals were euthanized. There were
X-ray examination, micro-CT, HCT, BMD
and histological examination performed.
The union biomechanical parameters were
assessed by examining the minimum force
necessary to break the union. In all four
groups there was found a significantly stron-
ger union, the strongest in the [T] group,
wherein the fracture was stimulated for the
whole duration of the experiment. LIPUS
is the only method recommended in every
phase of bone healing, even in the acute
phase of fracture. The results suggest that
this treatment has a positive effect on all
phases of healing: inflammation, angio-
genesis, chondrogenesis, calcification and
bone remodeling.

Percutaneous stimulation with LIPUS,
under the terms of the fracture stability
and the absence of infection signs as well
as bone loss around the fracture of less than
1 cm, induces bone union in fresh fractures
of distal radius and tibia in time by 38% less
than in the control group (Heckman and

Zalecana jest emisja ultradzwiekéw od stro-
ny przeciwlegtej do lokalizacji implantu, ce-
lem zmniejszenia efektu odbicia i ostabienia
mocy fali spowodowanego obecnoscia me-
talu (Ganzoring i wsp. 2015).

Wyniki

Badania na modelu zwierzecym wykazaty
istotne statystycznie zwiekszenie sily skret-
nej, koniecznej do zerwania zrostu nieza-
leznie od fazy gojenia, w grupie w ktdrej
zrost byt wspomagany ultradzwiekami (Azu-
ma i wsp. 2001). Badanie przeprowadzono
na 69 samcach szczuréw rasy Long-Evans
z obustronnym zlamaniem zamknietym
kosci udowej. Prawa ko$¢ udowa poddano
dziataniu LIPUS z parametrami bodzcow
30mW/cm?przez 20 minut na dzien, lewa
oceniano jako probe kontrolng. Szczury
przydzielono na cztery grupy, w zalezno-
Sci od czasu, w ktérym zlamanie podda-
wano stymulacji ultradzwiekami (Ph-1 dni
1-8; Ph-2 dni 9-16; Ph-3 dni 17-24; [T]
dni 1-24). W 25. dniu wszystkie zwierze-
ta poddano eutanazji. Wykonano badanie
rentgenowskie, mikro-KT, HCT, BMD oraz
histologiczne. Parametry biomechaniczne
zrostu oceniano badajac minimalng site
konieczng do zerwania zrostu. We wszyst-
kich czterech grupach stwierdzono istot-
nie silniejszy zrost, przy czym najsilniejszy
w grupie [T], w ktdrej ztamanie stymulo-
wano przez caly czas trwania eksperymen-
tu. LIPUS jako jedyna metoda zalecana jest
w kazdej fazie gojenia kosci, réwniez w fa-
zie ostrej ztamania. Wyniki sugeruja, ze le-
czenie to wplywa pozytywnie na wszystkie
fazy gojenia: zapalna, angiogeneze, chon-
drogeneze, kalcyfikacje i przebudowe kostna.

Zastosowanie przezskérnej stymulacji LI-
PUS, przy spelieniu warunkéw stabilnosci
ztamania i braku cech infekcji, ubytku tkan-
ki kostnej w obrebie przetomu mniejszym
niz 1 cm, indukuje zrost kostny w przypad-
ku ztaman Swiezych kosci promieniowe;j
i piszczelowej w czasie o 38% krétszym
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et al. 1994). Heckman et al. (1994) in a dou-
ble-blind study on 67 patients who under-
went tibia closed fracture or open fractur
Gustilo type I. Clinical union was obtained
after 86+/—5,8 days in the group treated
with the active device and 114+/—10,4
days in the control group (p=0.01). The
union evaluated clinically and radiolog-
ically occurred at 96+/—4,9 days in the
group treated with the active device and
154+4/—13,7 days in the control group
(p=0.0001).

In prospective clinical trials on pseudo-
arthrosis, healing of the humerus was ob-
tained in 67%, tibia in 92%, femur in 92%
and the radius in 83% (Gebauer et al. 2005).
The studied group comprised 66 patients
with nonunion longer than 8 months, with
a minimum four-month period since the
last surgical intervention and radiological
characteristics of non-union or non-union
progression in the last 3 months. In the
studied group union was achieved in 85%
(57 of 67) of patients enrolled in the trial.
The mean time to healing was 168+/—10,2
days (minimum 57, maximum 375 days),
with the previous non-union from 8 to
maximum 197 months.

A statistically significant decrease in the
fracture healing was observed in patients
both with tobacco smoking and non-smok-
ing patients, in fractures of the tibia and the
distal end of the radius, treated by means
of ultrasound wave with respect to the
placebo group. The time required to obtain
three-cortical union of the tibia was 41%
shorter in the group of smokers and in 26%
in non-smokers. In the case of the radius
the healing time has been reduced by 51%
and 34% respectively. The use of LIPUS also
reduced the number of pseudoarthroses and
cases of delayed healing (Cook et al. 1997).

The results of bone healing suggest pos-
sible, similar effect for the reconstruction of

niz w grupie kontrolnej (Heckman i wsp.
1994). Heckman i wsp. (1994) w podwéj-
nie Slepej probie poddali badaniu 67 pa-
cjentéow ze zlamaniem zamknietym lub
otwartym typu Gustillo I w obrebie trzo-
nu piszczeli. Zrost kliniczny uzyskano po
86+/—5,8 dniach w grupie stosujacej ak-
tywne urzadzenie i 114+/—-10,4 dniach
w grupie kontrolnej (p =0,01). Zrost oce-
niany radiologicznie i klinicznie miat miej-
sce po 96+/—4,9 dniach w grupie stosujacej
aktywne urzadzenie i 154+/—13,7 dniach
w grupie kontrolnej (p =0,0001).

W prospektywnych badaniach klinicz-
nych stawéw rzekomych, uzyskano wygoje-
nie kosci ramiennej w 67%, piszczeli w 92%,
kosci udowej w 92%, koSci promieniowe;j
w 83% (Gebauer i wsp. 2005). Do grupy
badanej zakwalifikowano 66 pacjentéw
z brakiem zrostu w okresie dhuzszym niz
8 miesigcy, minimum czteromiesiecznym
okresem od ostatniej interwencji chirur-
gicznej i radiologicznymi cechami braku
zrostu lub braku progresji zrostu w ostat-
nich 3 miesigcach. W badanej grupie zrost
uzyskano u 85% (57 z 67) chorych zakwa-
lifilkowanych do badania. Sredni czas do
uzyskania wygojenia wynosit 168+/—10,2
dni (minimum 57, maksimum 375 dni),
przy poprzedzajacym braku zrostu od 8 do
maksymalnie 197 miesiecy.

Statystycznie istotne skrécenie czasu
gojenia ztaman zaobserwowano zaréwno
u pacjentéw palgcych tyton jak i pacjen-
téw niepalgcych, w przypadku ztaman pisz-
czeli i dalszego konca kosSci promieniowej,
leczonych przy pomocy fali ultradzwieko-
wej w stosunku do grupy placebo. Czas po-
trzebny do uzyskania tréjkorowego zrostu
piszczeli byt o 41% kroétszy w grupie pala-
cych tyton i 26% u niepalacych. W przy-
padku kosci promieniowej adekwatnie czas
gojenia ulegt skroceniu o 51% i 34%. Sto-
sowanie LIPUS zmniejszyto rowniez ilos¢
stawow rzekomych i przypadkéw opdznio-
nego gojenia (Cook i wsp. 1997).

Wyniki gojenia ko$ci sugeruja mozli-
wy, podobny efekt na przebudowe entezy
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the tendon-bone unit. Animal model studies
were performed evaluating the effect of
ultrasound on the process of mineralization
and remodeling the tendon-muscle con-
nection. In 32 New Zeland rabbits partial
resection of the patella with subsequent at-
tachment of the patellar tendon reconstruc-
tion was performed. Animals were assigned
to two groups, LIPUS and placebo. Each 8
rabbits from each group were sacrificed at
8 and 16 weeks. The size of callus and bone
density (BMD) were analyzed. The LIPUS
group showed 2,6 x and 3 greater callus
size than in the placebo group, respectively
at 8 and 16 weeks, significantly higher bone
density at 8 weeks and no difference in
BMD at 16 weeks (Qin et al. 2006).

Discussion and conclusions

The use of pulsed low intensity ultrasound
wave promotes callus formation in every
phase of the union. It is an effective method
of accelerating the healing of fresh fractures
and inducing union in delayed healing and
pseudarthrosis. The use of LIPUS does not
cause side effects and can be used in any
type of bone fracture with the exception of
pathological fractures, flat bone fractures
and in the immature skeleton. Noninva-
sive method of osteoinduction, with simple
application, availability and effectiveness
which may be used in any case where it
is difficult to obtain union. The effect of
shortening the time of fracture healing, the
healing of delayed union or pseudarthrosis
dependens on the correct classification,
collaboration of treated patient and the
duration of applied stimulation (Jingushi
et al. 2007).

Sciegna z koScia i wgajanie sie zerwane-
go Sciegna. Wykonano badanie na modelu
zwierzecym oceniajace wpltyw ultradzwie-
kéw na proces mineralizacji i przebudowy
polaczenia Sciegno-miesien. U 32 krélikéw
rasy New Zeland wykonano cze$ciowq re-
sekcje rzepki z nastepcza rekonstrukcja
przyczepu wiezadla rzepki. Zwierzeta przy-
dzielono do dwoch grup, LIPUS i placebo.
Po 8 krélikéw z kazdej grupy uSmiercono
w 81 16 tygodniu. Analizie poddano rozmiar
kostniny i gesto$¢ kosci (BMD). W grupie
LIPUS uzyskano 2,6 X i 3 X wiekszy rozmiar
kostniny niz w grupie placebo odpowiednio
w 81 16 tygodniu, oraz istotnie wyzsza ge-
stos¢ kosci w 8 tygodniu oraz brak réznicy
BMD w 16 tygodniu (Qin i wsp. 2006).

Omodwienie i wnioski

Stosowanie przerywanej fali ultradzwie-
kowej o niskim natezeniu wspomaga two-
rzenie kostniny w kazdej fazie zrostu. Jest
skuteczng metoda przyspieszajaca proces
gojenia $wiezych ztaman oraz indukujaca
zrost w przypadkach opéznionego gojenia
i stawow rzekomych. Stosowanie LIPUS nie
powoduje efektéw ubocznych oraz znajdu-
je zastosowanie w kazdym rodzaju prze-
rwania ciggtosci kosci z wyjatkiem ztaman
patologicznych, ztaman kosci ptaskich oraz
w niedojrzatym szkielecie. Metoda nieinwa-
zyjnej osteoindukcji ze wzgledu na tatwos¢
aplikacji, dostepnos¢ i skutecznosé, moze
by¢ stosowana w kazdym przypadku, gdy
wystepujq trudnosci z uzyskaniem zrostu
kosci. Efekt skrocenia czasu gojenia ztama-
nia, wygojenia zrostu opdznionego badz
wystapienia stawu rzekomego zalezny jest
od prawidlowej kwalifikacji, wspotpracy le-
czonego pacjenta i dlugosci stosowania sty-
mulacji (Jingushi i wsp. 2007).



APPLICATION OF LOW INTENSITY PULSE ULTRASOUND WAVES IN THE TREATMENT OF FRACTURES...

REFERENCES

Azuma Y., Ito M., Harada Y., Takagi H.,
Ohta T., Jingushi S. Low-Intensity pulsed
ultrasound accelerates rat femoral fracture
healing by acting on the various cellular
reactions in the fracture callus. Journal of
Bone and Mineral Research 2001; 16, 4:
671-680.

Cook S.D., Ryaby J.P, McCabe J., Frey
J.J., Heckman J.D., Kristiansen T.K. Ac-
celeration of tibia and distal radius fracture
healing in patients who smoke. Clinical Or-
thopaedics and Related Research 1997;
337: 198-220.

Ganzoring K., Kuroda S., Maeda Y., Man-
sjur K., Sato M., Nagata K., Tanaka E.
Low-intensity pulsed ultrasound enhances bone
formation around miniscrew implants. Ar-
chives of Oral Biology 2015; 60, 6: 902-910.
Gebauer D., Mayr E., Orthner E., Ryaby
J. P Low-intensity pulsed ultrasound: Effects
on nonunions. Ultrasound in Medicine &
Biology 2005; 31, 10: 1391-1402.
Heckman J. D., Ryaby J. B, McCabe J.,
Frey J. J., Kilcoyne R. E Acceleration of tib-
ial fracture-healing by non-invasive, low-in-
tensity pulsed ultrasound. Journal of Bone
& Joint Surgery, American Volume 1994;
76, 1: 26-34.

Jingushi S., Mizuno K, Matsushita T, Ito-
man M. Low-intensity pulsed ultrasound
treatment for postoperative delayed union or
nonunion of long bone fractures. Journal of
Orthopaedic Science 2007; 12, 1: 35-41.
Leung K. S., Cheung W.H., Zhang C., Lee
K.M., Lo H.K. Low intensity pulsed ultra-
sound stimulates osteogenic activity of human
periosteal cells. Clinical Orthopaedics and
Related Research 2004; 418: 253-259.
Naruse K., Sekiya H. Harada Y., Iwabuchi
S., Kozai Y., Kawamata R., Kashima I.,
Uchida K., Urabe K., Seto K., Itoman M.,
Mikuni-Takagaki Y. Prolonged endochondral
bone healing in senescence is shortened by
low-intensity pulsed ultrasound in a manner
dependent on COX-2. Ultrasound in Medi-
cine & Biology 2010; 36, 7: 1098-1108.

PISMIENNICTWO

Azuma Y., Ito M., Harada Y., Takagi H.,
Ohta T., Jingushi S. Low-Intensity pulsed
ultrasound accelerates rat femoral fracture
healing by acting on the various cellular
reactions in the fracture callus. Journal of
Bone and Mineral Research 2001; 16, 4:
671-680.

Cook S.D., Ryaby J.P, McCabe J., Frey
J.J., Heckman J.D., Kristiansen T.K. Ac-
celeration of tibia and distal radius fracture
healing in patients who smoke. Clinical Or-
thopaedics and Related Research 1997,
337: 198-220.

Ganzoring K., Kuroda S., Maeda Y., Man-
sjur K., Sato M., Nagata K., Tanaka E.
Low-intensity pulsed ultrasound enhances bone
formation around miniscrew implants. Ar-
chives of Oral Biology 2015; 60, 6: 902-910.
Gebauer D., Mayr E., Orthner E., Ryaby
J. P Low-intensity pulsed ultrasound: Effects
on nonunions. Ultrasound in Medicine &
Biology 2005; 31, 10: 1391-1402.
Heckman J. D., Ryaby J. P, McCabe J.,
Frey J. J., Kilcoyne R. E Acceleration of tib-
ial fracture-healing by non-invasive, low-in-
tensity pulsed ultrasound. Journal of Bone
& Joint Surgery, American Volume 1994;
76, 1: 26-34.

Jingushi S., Mizuno K, Matsushita T, Ito-
man M. Low-intensity pulsed ultrasound
treatment for postoperative delayed union or
nonunion of long bone fractures. Journal of
Orthopaedic Science 2007; 12, 1: 35-41.
Leung K. S., Cheung W.H., Zhang C., Lee
K.M., Lo H.K. Low intensity pulsed ultra-
sound stimulates osteogenic activity of human
periosteal cells. Clinical Orthopaedics and
Related Research 2004; 418: 253-259.
Naruse K., Sekiya H. Harada Y., Iwabuchi
S., Kozai Y., Kawamata R., Kashima I.,
Uchida K., Urabe K., Seto K., Itoman M.,
Mikuni-Takagaki Y. Prolonged endochondral
bone healing in senescence is shortened by
low-intensity pulsed ultrasound in a manner
dependent on COX-2. Ultrasound in Medi-
cine & Biology 2010; 36, 7: 1098-1108.

www. irons.com.pl 13



APPLICATION OF LOW INTENSITY PULSE ULTRASOUND WAVES IN THE TREATMENT OF FRACTURES...

Sant’Anna E.E, Leven R.M., Virdi A.S.,
Sumner D.R. Effect of low intensity pulsed
ultrasound and BMP-2 on rat bone marrow
stromal cell gene expression. Journal of Or-
thopaedic Research 2005; 23: 646-652.
Tang C.H., Yang R.S., Huang T.H., LuD.Y,,
Chuang W.J., Huang T.E, Fu W.M. Ultra-
sound stimulates cyclooxy genase-2 expres-
sion and increases bone formation through
integrin, focal adhesion kinase, phosphati-
dylinositol 3-kinase, and Akt pathway in os-
teoblasts. Molecular Pharmacology 2006;
69, 6: 2047-2057.

Qin L., Lu H., Fok P, Cheung W.,, Zheng Y.,
Lee K., Leung K. Low-intensity pulsed ultra-
sound accelerates osteogenesis at bone-tendon
healing junction. Ultrasound in Medicine &
Biology 2006; 32, 12: 1905-1911.

Authors reported no source of funding.
Authors declared no conflict of interest.

Author responsible for correspondence: Piotr
Ogrodowicz, Orthopaedics, Traumatology
and Hand Surgery Clinic and Department,
Poznan University of Medical Sciences, 28
Czerwca 1956 Str. No. 135/147, 61-545
Pognan, Poland, tel. 600124120, e-mail:
piotr_ogrodowicz@o2.pl

Sant’Anna E.E, Leven R.M., Virdi A.S.,
Sumner D.R. Effect of low intensity pulsed
ultrasound and BMP-2 on rat bone marrow
stromal cell gene expression. Journal of Or-
thopaedic Research 2005; 23: 646-652.
Tang C.H., Yang R.S., Huang T.H., LuD.Y,,
Chuang W.J., Huang T.E, Fu W.M. Ultra-
sound stimulates cyclooxy genase-2 expres-
sion and increases bone formation through
integrin, focal adhesion kinase, phosphati-
dylinositol 3-kinase, and Akt pathway in os-
teoblasts. Molecular Pharmacology 2006;
69, 6: 2047-2057.

Qin L., Lu H., Fok P, Cheung W,, Zheng Y.,
Lee K., Leung K. Low-intensity pulsed ultra-
sound accelerates osteogenesis at bone-tendon
healing junction. Ultrasound in Medicine &
Biology 2006; 32, 12: 1905-1911.

Autorzy nie zgtosili Zrédta finansowania.
Autorgy nie deklarowali konfliktu interesow.

Autor odpowiedzialny za korespondencje:
Piotr Ogrodowicz, Katedra i Klinika Trauma-
tologii Ortopedii i Chirurgii Reki, Uniwersytet
Medyczny w Pognaniu, ul. 28 Czerwca 1956
135/147, 61-545, Poznan, tel. 600124120,
e-mail: piotr_ogrodowicz@o2.pl



