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Electrotherapy Applied
to Skin Wound Healing:
Integrative Review

Etroestimulagdo Aplicada a Cicatrizacdo de Feridas Cutaneas: Revisao Integrativa
Electroterapia Aplicada a la Cicatrizacén de Heridas Cutaneas: Revisiéon Integradora

RESUMO

Objetivo: Identificar os tipos de eletroestimulacdo (EE) descritos na literatura para o tratamento de feridas cutaneas. Método: Revisao
integrativa da literatura nas bases de dados eletrénicos: Scielo, LILACS, MEDLINE via PubMed Central de Janeiro 2017 a dezembro 2025.
Foi utilizado como estratégia de busca a ferramenta PICO para artigos redigidos em portugués, inglés e espanhol. Foram incluidos artigos
originais com texto completo alinhados ao objeto da pesquisa. Resultados: Foram selecionados 05 artigos. A maioria dos estudos
demonstrou cicatrizacdo acelerada de feridas com o uso de eletroestimulacdo em comparagdo com a terapia padrao e placebo. Existem
diversas modalidades de EE disponiveis e utilizadas com sucesso para a cicatrizacdo de feridas; no entanto, o nimero de estudos tem
variagdo em quantidade e qualidade entre diferentes modos de aplicagdo. Conclusao: a eletroestimulacdo demonstra grande potencial
terapéutico ao estimular os processos de cicatrizacdo em varios tipos de feridas. Entretanto, o efeito da EE ainda nao esta claro. Sao
necessarios mais estudos, nos quais as evidéncias cientificas possam definir os fatores que potencializam a eficacia da EE.
DESCRITORES: Ferimentos e lesdes; Cicatrizacdo de Feridas; Terapia de Estimulacao elétrica.

ABSTRACT

Objective: To identify the types of electrical stimulation (ES) described in the literature for the treatment of cutaneous wounds. Method:
An integrative literature review was conducted using the electronic databases SciELO, LILACS, and MEDLINE (via PubMed Central)
for the period from January 2017 to December 2025. The PICO framework was used as the search strategy for articles written in
Portuguese, English, and Spanish. Original full-text articles relevant to the research topic were included. Results: Five articles were
selected. Most studies demonstrated accelerated wound healing with the use of electrical stimulation compared to standard therapy and
placebo. Various ES modalities are available and successfully used for wound healing; however, the number of studies varies in quantity
and quality across different application modes. Conclusion: Electrical stimulation demonstrates significant therapeutic potential by
stimulating healing processes in various types of wounds. However, the specific effects of ES remain unclear. Further studies are needed
to provide scientific evidence defining the factors that enhance the efficacy of ES.

DESCRIPTORS: Wounds and injuries; Wound healing; Electrical stimulation therapy.

RESUMEN

Objetivo: Identificar los tipos de electroestimulacién (EE) descritos en la literatura para el tratamiento de heridas cutdneas. Método:
Revision bibliografica integradora en las bases de datos electronicas: Scielo, LILACS, MEDLINE via PubMed Central desde enero de 2017
hasta diciembre de 2025. Se utilizé la herramienta PICO como estrategia de bUsqueda para articulos escritos en portugués, inglés y
espafiol. Se incluyeron articulos originales con texto completo alineado con el objetivo de la investigacién. Resultados: Se seleccionaron
cinco articulos. La mayoria de los estudios demostraron una cicatrizacion acelerada de las heridas con el uso de electroestimulacion en
comparacién con la terapia estandar y el placebo. Existen varias modalidades de EE disponibles y utilizadas con éxito para la cicatrizacion
de heridas; sin embargo, el nimero de estudios varia en cantidad y calidad entre los diferentes métodos de aplicacion. Conclusion: La
electroestimulacion demuestra un gran potencial terapéutico para estimular los procesos de cicatrizacién en diversos tipos de heridas.
Sin embargo, el efecto de la EE aliin no esta claro. Se necesitan mds estudios, en los que la evidencia cientifica pueda definir los factores
que mejoran la efectividad de la estimulacién eléctrica.

DESCRIPTORES: Heridas y lesiones; Cicatrizacion de heridas; Terapia de estimulacién eléctrica.
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INTRODUCTION

ounds that do not progress

through the normal healing

process and remain open
for more than a month are classified as
chronic wounds” . When they fail to
heal over the long term, they can com-
promise quality of life and result in sig-
nificant costs. An estimate of wound-re-
lated expenses across various countries
in 2019 indicated that the United States
had expenditures of $126,8646, while
Brazil, ranked 8th, had estimated ex-
penditures of $6,4386%® . These figures
illustrate the economic burden faced by
many nations around the world.

One of the main causes of chronic
wounds is diabetes mellitus. Diabetes
mellitus is a metabolic disease char-
acterized by hyperglycemia® and,
when combined with obesity, puts in-
dividuals with the condition at greater
risk for developing this type of wound.
Among the complications of diabetes
mellitus, diabetes-related neuropathy,
peripheral arterial disease, and infec-
tions stand out, as they promote the
development of foot and leg ulcers,
significantly compromising the pa-
tient’s quality of life® .

However, in addition to diabe-
tes-related lesions, other causes—
such as pressure injuries, venous

insufficiency, and arterial insufficien-
cy—also account for a significant pro-
portion of chronic wounds and con-
tribute to the high demand for care.
Furthermore, most people living with
chronic open wounds generally have
other associated health conditions,
which adds to the complexity of treat-
ment.

Given this scenario, the proper
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management of chronic wounds poses
a challenge and requires interventions
capable of promoting healing and
preventing complications. Most cur-
rent approaches to wound treatment
are based on traditional dressings that
can absorb excessive exudate, main-
tain sufficient moisture, and provide a
protective barrier against the external
environment © .

Some of these dressings are used
on wounds covered by necrotic tis-
sue, in cases of osteomyelitis, or in
neoplastic wounds” . For these ap-
plications, therapeutic agents—such
as anti-inflammatory drugs, antibi-
otics, antibacterial compounds, or
angiogenic factors—are incorporated
and released directly into the wound
bed® to promote the healing process.
Although these approaches represent
important advances in wound man-
agement, challenges related to heal-
ing—especially in chronic wounds—
have driven research into adjuvant
therapies capable of enhancing this
process. Among these strategies, elec-
trostimulation stands out.

Electrostimulation is the exoge-
nous application of an electric field to
accelerate the wound healing process
by mimicking the natural current of a
wound® . Directed cell migration un-
der the influence of a natural electric
field is known as galvanotaxis. Given
that chronic wounds have a weaker
wound current that slows cell migra-
tion, proliferation, and differentia-
tion"” , electrostimulation is expected
to restore the wound current and ac-
celerate wound healing.

When skin integrity is compro-
mised, an endogenous electric field is
generated at the wound site, triggering
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a series of physiological reactions to
close the wound " . The endoge-
nous wound field has a promoting ef-
fect on all phases of wound healing.
In wounds that do not heal on their
own, the action of this field can help
stimulate and maintain these phases.

Treatment with electrostimulation
is considered advantageous because
it is cost-effective and has few com-
plications; furthermore, it is regarded
as an adjunctive therapy to acceler-
ate the healing of acute and chronic
wounds, pressure injuries, and diabe-
tes-related foot ulcers 12 .

Various methods of applying ES
to the healing of skin wounds have
been extensively explored, and the
wide variation in the protocols used
creates uncertainty regarding efficacy
and the best protocol to apply in treat-
ment(13,14,15) A

Despite the promising results, dif-
ferent modalities of electrostimulation
have been used in clinical practice
and experimental studies, employing
various types of currents and appli-
cation parameters. This heterogeneity
makes it difficult to determine which
strategies offer the greatest therapeu-
tic potential for wound healing. In this
context, the objective of this review
was to analyze the types of electro-
in the
ture for the treatment of skin wounds,

stimulation described litera-
providing an overview of the types of
currents applied to better understand
their efficacy in promoting healing.

METHODS

This is an integrative literature
review, conducted according to the
methodological strategy of Mendes,
Silveira, and Galvdao®®, which com-
prises the following stages: formula-
tion of the research question, litera-
ture search, data collection, critical
evaluation of the studies, analysis and
synthesis of the results, and presenta-
tion of the review.
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To conduct the study, the topic
was identified using the acronym “ ”
(PICO), from which the research ques-
tion was formulated. Thus, the follow-
ing classifications were established:
P—Wound; I—Types of electrostimu-
lation; C—Not applicable; O—Heal-
ing. Through this strategy, the follow-
ing guiding question emerged: What
types of electrostimulation are used in
the treatment of skin wounds?

Data were collected from the fol-
lowing electronic databases: Scientif-
ic Electronic Library Online (SCIELO)
and the Virtual Health Library (BVS),
where the Latin American and Ca-
ribbean Health Sciences Literature
(LILACS) and the Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online
(MEDLINE) via PubMed were consult-
ed using the following descriptors:
Injuries and lesions; Wound Healing;
Electrical Stimulation Therapy; and
their equivalents in English and Span-
ish, combined using Boolean opera-
tors (AND/OR).

In this stage, the search was re-
fined by considering the inclusion
criteria for article selection: abstracts
that were available and aligned with
the research topic; articles published
in Portuguese, English, and Spanish
that addressed the use of electrostim-
ulation in wound treatment; and arti-
cles that were available in full and free
of charge, within the period from Jan-
uary 1, 2017, to December 31, 2025.
The following were defined as ex-
clusion criteria: theses, dissertations,
articles not available for free full-text
reading, and duplicate articles.

The selection of studies was con-
ducted through an exploratory review
of titles and abstracts, with dupli-
cates eliminated. Eligible publications
were identified and selected for a full
reading of the complete texts. Final-
ly, the selected studies were used to
extract the following data: author/
year, title/study design, wound type,
type of electrostimulation, study ob-
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jective, and outcome. The data were
organized in spreadsheets (Microsoft
Excel) and subsequently systematized
into tables for analysis and discussion.

The presentation and organiza-
tion of the results of the integrative
review were conducted based on the
recommendations of the Preferred Re-
porting Items for Systematic Reviews
and Meta-Analyses (PRISMA) ©®.and
a flowchart was used to systematically
describe the process of study identi-
eligibility,
inclusion, ensuring transparency and

fication, screening, and

methodological rigor.
RESULTS

In the meantime, following the
definition of the search terms, the
search yielded 111 articles; after re-
viewing the titles and abstracts, those
that aligned with the research objec-
tive were selected, and 5 articles were
included in this integrative review, as
shown in the flowchart in Figure 1.

[ Identification of studies through databases and registries ]
| "
g Total records identified: Records removed before
5 In databases (n =111): Scielo (n = Eeening:
= =0) v i -
E= VHL/Mediine (n = 40): Duplicate records removed (n
g VHL/LILACS (n = 1); 30)
= PubMed/Medline (n =70).
S’
S
. Records excluded after reviewin
Records under review (n=81) the title and abstract. 9
l (n=49)
=4 Publications screened for —
=
E eligibility Publications
3 (n=32) excluded (n=3)
p Excluded  Ineligibl
Publications assessed for EHESELISPERRNA RS
eligibility participants (n = 7) Ineligible
(n=29) p concept (n = 8) Ineligible context
S’
— ¢ (n=3)
'§ Studies included in the review Ineligible study design (n = 4) Ineligible
E (n=5) publication type (n=2)
S

Source: PRISMA 2020

The database search resulted in
five articles selected for this study;
their bibliographic data are shown in
Table 1.

Regarding the articles, it can be in-
ferred that they are evenly distributed
in terms of the language in which they

were written. Regarding study design,

there were three systematic reviews
with meta-analyses and two random-
ized controlled trials, one of which
was double-blind. Within the speci-
fied time frame, one study was found
in each year (2018, 2021, 2023), while
two were found in 2022. Regarding
the study objectives and wound types,
it was observed that, despite the spe-
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cific characteristics of each study, all  cers, venous ulcers, wounds, pressure
injuries, chronic wounds, and diabet-

ic foot ulcers. Finally, with regard to

the results, there was a predominance
involved aspects of electrical stimu- of reductions in the surface areas of

lation as a treatment for diabetic ul- wounds and ulcers.

Table 1. Distribution of articles by author, year, title, and study design; wound type; type of electrical stimulation; study objective; and

outcome.

Tipo eletroestimu-

~ Resultado
lacao

Author/year Title/: Study Design Tipo de Ferida Objetivo do estudo

Mostrou-se eficaz na

Effect of electrical stimulation - )
reducdo  dadreada

Compreender a eficacia da

Zheng et al,2022,

on patients with diabetes-
-related ulcers: a systematic
review and meta-analysis

Ulcera diabética

Corrente pulsada
Corrente continua

estimulacdo elétrica (ES) no
tratamento de pacientes com

Ulceras relacionadas ao diabetes.

Ulcera eAumento nas taxas
de cicatrizacdo com 1C:95%

eP<0,05

Analisar  os resultados sobre
os efeitos da EE utilizada em
combinagdo com o tratamento
padrdo de feridas (TPF) no
tratamento da ulceragdo do pé
diabético,(UPD)

The effects of electrical
stimulation on diabetic ulcers
of foot and lower limb: A
systematic review and meta-
-analysis.

Mostraram  que a taxa
de cicatrizacdo parece ser

maior entre as Ulceras dia-
béticas tratadas com EE.

Melotto et
al,2022.

Corrente Pulsada e

Ulcera diabética )
Corrente continua

indicam que EE, principal-
mente a corrente pulsada
pode melhorar a cicatri-
zacao de feridas cronicas
Desfechos secundarios:
perfusdo da ferida e cica-
trizacdo completa, também
foram positivos apos a
exposicao.

Compreender  como a esti-
mulacdo elétrica (EE) influencia
0s mecanismos celulares envol-
vidos na cicatrizacdo normal de

feridas cutaneas, seus efeitos

antibacterianos e a eficacia
clinica da EE na aceleracdo da
Cicatrizacao de feridas cronicas.

Electrical Stimulation to
Enhance Wound Healing:A
systematic review and meta-
-analysis

Feridas agudas Feridas
cronicas: Ulcera diabética,
vasculares e Ulcera por
pressao

Corrente Pulsada
Corrente continua

Rajendran et
al,2021.

Polak et al,2018.

A Randomized, Controlled
Clinical Study to Assess the
Effect of Anodal and Cathodal
Electrical Stimulation on Pe-

Ulceras por Pressdo no

corrente pulsada
monofasica de alta

avaliar os efeitos da corrente
pulsada monofasica de alta

voltagem (CPMAV) catédica

e anadica no fluxo sanguineo

Ambas

as modalidades
EE melhoraram o fluxo san-

al,2023, Healing-A Double-Blinded

Randomized Control Trial.

riwound Skin Blood Flow and Estagio 2a4 voltagem (CPMAV) n L guineo e a taxa de reducdo
. . P .. * | cutaneo perilesional (FSCP) e na . )

Pressure Ulcer Size Reduction catodica e anddica - da érea da ferida

) . ) reducdo do tamanho de UPP de

in Persons with Neurological hy o

L Estagio 2 a Estagio 4
Injuries

Home-Based Electrical Stimu- Corrente alternada Examinar a eficacia da EE Primeiros dados sobre a

Zulbaran-Rojas et | lation to Accelerate Wound | Ulceras  cronicas no pé |  pulsada de alta eficacia apos 4 semanas

diabético. voltagem interativa

(HVPAC

diria(E-Stim) para acelerar a
cicatrizacdo de feridas.

com reducdo da area da
Ulcera em 22%

A eletroestimulacio usada como
tratamento de feridas cutineas apresen-
ta diversos modos de corrente. Dentre
os modos que emergiram nos estudos,
estd a corrente pulsada (CP), corrente
alternada pulsada, quando os elétrons
oscilam no polo positivo e negativo dos
tecidos envolvidos, ambas de alta vol-
tagem e a corrente continua (CC). Ou-
tra forma de estimulacdo elétrica (EE)
encontrada é através da associacdo das
correntes citadas que atuam concomi-
tantemente.

No estudo comparativo com pla-
cebo ou tratamento padrdo (TP) com a

@ (®  |DOI: https:/doi.org/10.36489/nursing.2026v32i341p22377-22400
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EE, feito por ZHENG et al. (2022) que
incluiu ensaios clinicos randomizados
(ECR), os autores identificaram como
modo de tratamento a CP e a CC apli-
cadas de forma isolada em dlcera dia-
bética no perfodo de 4 a 12 semanas.
Para esses autores, as correntes aumen-
taram a perfusdo tecidual e estimularam
a angiogénese, ndo havendo diferengas
estatisticas entre CP e CC quanto a cica-
trizacdo e a redugdo da drea da dlcera.
No entanto, a estimulacao elétrica com
a CP apresentou um potencial beneficio
comparado a CC.

Estudo comparativo entre um trata-

Revista Nursing,

mento simulado e a EE, conduzido por
RAJENDRAN et al. (2021) que também
envolveu ensaios clinicos randomiza-
dos (ECRs), investigou a longo prazo o
efeito da EE nos mecanismos da cicatri-
zacdo e a eficacia durante o tratamento
das feridas. Os resultados demonstra-
ram em experimentos in vivo (feridas
cronicas) e in vitro que a EE através da
CP e CC quando aplicadas nas ulce-
ras diabéticas, llceras de pressdo
e Ulceras vasculares aumentam a per-
fusdo sanguinea da ferida, controlam
o crescimento bacteriano, aumentam a
migracao de fibroblastos, induzem a an-
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giogénese e estimulam a atividade dos
queratindcitos. Além disso, os autores
referem que na maioria dos estudos, a
CP de alta voltagem mostrou melhores
resultados de cicatrizacdo em relacao
a CC. Entretanto, neste mesmo estudo,
uma metandlise de diferentes EE feita
por Khouri et al. (2017), apontou que a
CC melhorou a reducio do tamanho da
ferida cronica quando comparada com
a CP.

No estudo comparativo entre EE e o
tratamento padrdo de feridas (TPF), feito
por MELOTTO et al. (2022) através de
revisdo sistemadtica, analisou a EE apli-
cada em dulcera diabética, sendo a CC
no periodo de 4 a 16 semanas enquanto
a CP de 8 a 12 semanas. Esses autores
constataram que a taxa de cicatrizagdo
parece ser maior nas Ulceras tratadas
com EE do que com TPF. Entretanto, as
andlises dos efeitos da EE sobre as dlce-
ras mostraram conclusdes insuficientes
em fung¢do do alto risco de viés e dos
dados obtidos, o que ndo permitiu aos
pesquisadores compreenderem a frequ-
éncia do uso da EE e a duracdo de cada
aplicagdo. As diferencas de métodos
entre os artigos dificultaram a compa-
ragdo dos resultados, ainda que sejam
promissores.

No estudo de POLAK et al. (2018)
clinico, randomizado e duplo cego,
conduzido para avaliar a EE com cor-
rente pulsada monofdsica de alta volta-
gem (CPMAV) e aplicada na dlcera de
Pressdo no estdgio 2 a 4 no periodo de
4 a 8 semanas, melhoraram o fluxo san-
guineo e a taxa de reducdo da drea da
ferida. Entretanto, os autores chamam a
atengdo para que outros estudos possam
analisar o tempo ideal de tratamento no
alcance da cicatrizacdo.

No estudo de ZULBARAN-ROJAS et
al. (2023), através de um ensaio clinico,
randomizado e duplo-cego, conduzido
para analisar a EE com corrente alter-
nada pulsada de alta voltagem (HVPAC)
aplicada nas Ulceras cronicas no pé
diabético no periodo de 4 semanas, de-
monstrou-se um aumento na perfusdo
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tecidual perilesdo e uma reducdo sig-
nificativa na area da ferida, o que sdo
fortes preditores de cicatrizagao.

Em geral, a maioria dos estudos de-
monstrou cicatrizacdo acelerada de feri-
das com o uso de eletroestimulacao (EE)
em comparagdo com a terapia padrdo e
placebo. Existem diversas modalidades
de EE disponiveis e utilizadas com su-
cesso para a cicatrizagdo de feridas; no
entanto, o nimero de estudos tem va-
riagdo em quantidade e qualidade entre
diferentes modos de aplicagdao"?.

Fica evidente que a estimulagao elé-
trical™ é uma ferramenta em potencial
para cicatrizagdo de feridas, atuando
diretamente nos tecidos para estimular
um comportamento cicatrizante. Embo-
ra possa induzir varias respostas tecidu-
ais na promogao da cicatrizagdo, ainda
nao foi estabelecida como um método
de tratamento aceito "®. Todavia, mos-
tra-se promissora em diferentes for-
mas de tratamento que podem levar a
melhores resultados!'” com menos efei-
tos adversos'®.
DISCUSSAO

Sabe-se  que a estimulagao elétri-
ca promove a cicatrizagao de feridas e
Glceras desde a década de 60", quan-
do demonstrou eficdcia na redugdo de
cicatrizes em lesdes de variola. Desde
entdo, as evidéncias apontam a eletro-
estimulagdo como tratamento de diver-
sas etiologias de feridas e sua aplicagao
ao longo do tempo foi sendo ampliada
para feridas crénicas, isquémicas e le-
soes por pressao.’” Nesse interim, tem
havido interesse na utilizagcdo desta mo-
dalidade por empresas médicas e segu-
radoras.

Dentre os estudos apresentados, a
maioria reconhece os potenciais benefi-
cios da estimulacdo elétrica como uma
intervencdo complementar ao tratamen-
to de feridas agudas e cronicas, com
alto valor na influéncia dos processos
normais envolvidos na cicatrizacdo de
feridas®*>7_ Em conjunto, os resulta-

dos podem ser interpretados de forma
otimista.

No que concerne ao modo de trata-
mento, a CP e a CC, foram mencionadas
em trés estudos, como mais eficazes do
que o tratamento padrdo convencio-
nal®+5, Em um deles, apesar dos auto-
res citarem resultados promissores, ndo
apresentam dados que sustentem uma
andlise dos efeitos da EE nas dlceras.
® No entanto, sugerem que os estudos
futuros fornegam dados sobre a adesdo
dos pacientes a intervengdo com esti-
mulacdo elétrica (EE) e uma descricao
das dGlceras diabéticas ndo cicatrizadas
utilizando classificagoes validadas. So-
bre a corrente pulsada de alta voltagem
(CPAV) citada em dois, estudos”'¥, des-
tacam o efeito terapéutico positivo obti-
do comparado ao grupo controle, quan-
do aplicadas sobre as feridas ou em
bordas opostas, demonstrando melhora
significativa. Esses resultados podem
sugerir maior eficicia de um modo de
corrente; no entanto, seria prematuro
recomendar o uso de uma modalidade
em detrimento da outra.

Embora os estudos relatem aumen-
to nas atividades celulares, na perfu-
sdo tecidual periferida e o estimulo da
angiogénese, que sdo fatores que pro-
movem a cicatrizagdo, destaca-se que
a EE como terapia ainda encontra bar-
reiras'®, atribuidas a falta de analise do
custo — efetividade™ e aos indmeros
dispositivos de eletroestimulagao dispo-
niveis no mercado, uma vez que apre-
sentam diversas configuragdes no tipo
de corrente, na duragdo e no tempo de
aplicagao®.

Apesar da reconhecida agdo da EE
na reducdo do tamanho das Ulceras e
no estimulo da cicatrizagdo, diante da
variedade e dos modos de aplicagao de
correntes, ndo existe consenso sobre
os efeitos e os melhores parametros a
serem usados na EE.?'??- fato reforca-
do na heterogeneidade dos desenhos
dos estudos e no tamanho da amostra,
quando dificulta a comparagao dos re-
sultados“!'.Com efeito, os artigos dife-
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rem em desenho, caracteristicas da in-
tervencdo, modalidade de EE, tamanho
e gravidade das feridas®*>7'*). Essas
diferengas podem comprometer a gene-
ralizagdo dos resultados. Logo, parame-
tros variados encontrados no estimulo
de diversas feridas resultam em distintas
respostas de cicatrizagao.

Na literatura a EE é apontada como
terapia adjuvante no tratamento de feri-
das.®1012151718 e o5 estudos que emergi-
ram desta pesquisa, trazem em comum,
resultados que convergem com a lite-
ratura. No geral, os estudos mostraram
que a EE tem o potencial para promover
a cicatrizagdo e posteriormente se esta-
belecer como um componente essen-
cial no arsenal de terapias utilizadas.

O uso da EE em feridas de causas me-
tabdlicas, como ulceras diabéticas, ul-
ceras vasculares, feridas cronicas no pé
diabético e dlceras no pé diabético, foi
mencionado em quatro estudos®*>'¥,
fato que demonstra uma convergéncia
com a literatura, quando referem que as
Glceras diabéticas'>32227 e as feridas
cronicas'%1%2V s3o resistentes aos trata-
mentos convencionais.

Uma revisdo sistematica e metana-
lise evidenciou que a eletroestimulagao
tem um beneficio significativo quando
comparada ao placebo ou ao tratamen-
to padrao de pacientes com Ulceras re-
lacionadas ao diabetes. Neste estudo, o
desvio médio padrdao (DMP) de 2,79, IC
95%: 1,58-4,01) e a cicatrizagdo foi de
0,72, 1C 95%: (0,54-0,96) fazendo refe-
réncia a porcentagem da llcera e a taxa
de cicatrizagdo®. Em contrapartida,
uma revisdo sistematica que envolveu
estudos primdrios quantitativos, como
ensaios clinicos randomizados (ECR) e
estudos observacionais (tanto estudos
de coorte prospectivos quanto estu-
dos retrospectivos), revelou resultados
inconclusivos do uso da estimulacdo
elétrica no tratamento de Ulceras no pé
diabético, onde se relacionaram aos di-
ferentes esquemas terapéuticos encon-
trados entre os estudos

Neste contexto, os artigos da litera-

I
®.0

tura, revelam nos resultados que a es-
timulagdo elétrica em vdrias modalida-
des de tratamento alcanga percentuais
de reducdo nas areas de feridas agudas,
cronicas e nas Ulceras no pé diabético,
vinculadas ao aumento nas taxas de ci-
catrizagao®1011121427) = contrariando o
estudo exposto como inconclusivo.

Em dois estudos®”, a EE foi aplicada
na ulcera por pressdo, onde a cicatriza-
¢ao geralmente é um processo longo e
requer diversos métodos de tratamento,
muitas vezes dispendiosos."®

Nos estudos, a corrente pulsada
de alta voltagem, mostrou resultados
positivos em relagdo as areas das feri-
das e ao processo de cicatrizagdo. No
primeiro estudo?”, as Ulceras por pres-
sdo (UP) com tamanho inicial variando
de 1,01 cm? a 59,57 cm?, localizadas
com maior frequéncia na regido sacral
(73,77%) e classificadas como Estagio 3
(62,29%), evidenciou redugdo na drea
da superficie da ferida, estatisticamente
significativa (P < 0,05).= 0,049).

O segundo estudo® que avaliou
os efeitos da EE em diferentes tipos de
feridas cronicas, dentre elas a dlce-
ras por pressdo, cujo o resultado indi-
cam como a estimulacdo elétrica (EE),
principalmente a corrente pulsada de
alta voltagem (CPAV), pode melhorar
a cicatrizacao de feridas crénicas com
a administragdo regular. Desfechos se-
cunddrios, como perfusdo da ferida e
cicatrizagdo completa, também foram
positivos. Além disso, a corrente pulsa-
da reduz significativamente o tamanho
de feridas cronicas quando comparada
a grupos controle sem EE.

J& em outro estudo, curiosamente,
uma metandlise conduzida por Arora
et. (2020) envolvendo 20 ECR, mos-
trou achados semelhantes. Embora os
autores tenham classificado evidéncias
como 'moderadas' (seguindo a escala
GRADE - Grading of Recommendations
Assessment, Development and Evalua-
tion), em uma amostra de 561 partici-
pantes (613 Ulceras), a estimulagao elé-
trica (EE) garantiu uma taxa de redugao
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semanal (TRS) mais alta (+4,59%) em
comparagdo com a EE simulada (p <
0,0001).

Achados semelhantes, foram identi-
ficados em um estudo"® que explorou
a produgdo bibliografica acerca da esti-
mulacdo elétrica no tratamento da lesdo
por pressao de grau Il a IV. Dos resul-
tados relevantes, destacou-se que a EE
de alta voltagem no periodo de 3 a 12
semanas alcancou uma redugao de 64%
a 100% das referidas dlceras, além de
recomendar o uso desta terapia.

Sobre
corrobora com as orientagdes clinicas

isso, esta recomendacio
publicadas em 2019 e 2020 por espe-
cialistas®*?* ao confirmarem que esta
terapia estimula os processos de prolife-
ragdo e maturagdo da lesdo por pressao.
Além disso, cita a corrente pulsada de
alta voltagem como o tipo de corrente
mais indicado para o tratamento, o que
converge da encontrada no presente es-
tudo®?”, onde foi demonstrado que as
lesdes de categoria Il a IV tiveram suas
dreas reduzidas apés o uso da referida
corrente.

A tomada de decisdo dos profissio-
nais da drea da salide é complexa quan-
do falamos de tratamento de feridas de
dificil cicatrizagdo e que ndo respon-
dem aos curativos convencionais. Isso
reforca a necessidade de explorar a
estimulagdo elétrica como complemen-
to ao tratamento atual de feridas. Um
problema comum, porém complicado,
é que, na maioria das vezes, a escolha
do tratamento ndo é consensual, exige
abordagens multidisciplinares. Os di-
lemas prendem-se sobretudo aos trata-
mentos longos e arduos, razao pela qual
a busca por novos métodos que possam
melhorar a cicatrizacdo de feridas sem
causar danos ao tecido, seja continua.

Nesta pesquisa os estudos demons-
tram que a EE aplicada em feridas agu-
das ou cronicas tem o potencial de es-
timular a cicatrizacdo, melhorando a
perfusdo ao redor da ferida e a redugao
no tamanho da mesma. Neste contexto,
a literatura aponta a possibilidade de
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usar a EE como terapia fisica adjuvan-
te®8 11151620 No entanto, esta revisao
ndo permitiu  concluir qual a EE mais
eficaz devido a variacdo de correntes e
pardmetros utilizados.

O presente estudo apresenta limita-
¢oes e os resultados podem ser afetados
pelo pequeno tamanho das amostras e
pela heterogeneidade dos desenhos de
estudo. Outra limitagao é que a varieda-
de nos protocolos de tratamento dificul-
ta a determinagdo de um pardmetro ide-
al para um determinado tipo de ferida.
Essas limitagdes precisam ser abordadas
em estudos futuros, caso a EE se torne
um tratamento amplamente conhecido.

CONCLUSAO

A estimulagdo elétrica (EE) para
o tratamento de feridas ainda ndo é
amplamente praticada, embora seus
beneficios potenciais venham sendo
comprovados. Além disso, notadamen-

Lima FAN, Gomes HFC, Blanes L, Ferreira LM
Electrotherapy Applied to Skin Wound Healing: Integrative Review

te, vem se destacando no contexto do
tratamento de feridas. Nesta pesquisa,
modalidades de EE emergiram como
opgdes de tratamento ao estimular os
processos de cicatrizagdo em pacientes
com vdrios tipos de feridas.

A EE neste estudo se apresentou ca-
tegorizada em trés tipos: corrente con-
tinua, corrente pulsada e alternada de
alta voltagem. A modalidade de corren-
te pulsada e alternada na forma isolada
apresenta o potencial beneficio de ace-
lerar a cicatrizacdo, mostrando melho-
res resultados quando comparada com
a corrente continua. O efeito diferen-
ciado de cada modalidade de corrente
ainda ndo estd claro. Sdo necessarios
mais estudos, nos quais as evidéncias
cientificas possam definir os fatores que
potencializam a eficacia da EE.

Essencialmente, o fechamento bem-
-sucedido em um curto periodo de
tempo e por meio de um procedimento
indolor é o principio fundamental no

tratamento de feridas. Com a compre-
ensdo da acdo e dos parametros defi-
nidos da estimulacdo elétrica e de seus
beneficios, acredita-se que esta modali-
dade terapéutica possa acelerar a cica-
trizagdo de feridas e substituir curativos
convencionais no futuro, seja por meio
de dispositivos elétricos ou curativos in-
teligentes.

Por fim, o estudo destacou o uso da
estimulacdo elétrica no tratamento de
feridas, especialmente as que acome-
tem os membros inferiores e a lesdo por
pressdo, ao mesmo tempo evidenciou
um potencial terapéutico nesta moda-
lidade, mas que tem como fragilidade
a auséncia de padronizagdo nos para-
metros. Além disso, revelou a escassez
de estudos primarios sobre os efeitos
da eletroestimulacdo nesse contexto,
apontando lacunas na producao cien-
tifica.
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