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Prefacio de 1°. Edicdo

A relagdo entre o homem e o cavalo tem raizes profundas na historia. A mitologia, por
exemplo, representa essa parceria na figura do centauro, um ser metade humano, metade equino.
Nas artes em geral ¢ nas pinturas rupestres da pré-historia, também foram encontrados registros
desta unido, que segue trazendo beneficios e ganhando aceitacdo nas areas da satde, da educacédo e
do lazer.

O SOLLIEVO VET ¢ a mais nova tecnologia que combina ULTRASSOM TERAPEUTICO e
LASER DE BAIXA INTENSIDADE no mesmo equipamento para utilizacdo em procedimentos
fisioterapicos. Essa tecnologia trard muitos beneficios para os profissionais, pois se une a
fisioterapia a fim de oferecer o melhor tratamento aos cavalos, gerando uma confianca nos
procedimentos por serem diferenciados e eficientes. O SOLLIEVO VET ¢ uma tendéncia que
agrega valor ao tratamento, ao atendimento e a percep¢@o no tratamento ao paciente, promovendo

mais qualidade de vida de cavalos, reduzindo o tempo de reabilitagdo e agilizando resultados.

Boa sorte e sucesso a todos!

As autoras
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1. INTRODUCAO
Os cavalos sdo atletas natos, sendo assim, sua propria atividade esportiva pode ser

recompensadora para eles, podendo entdo estar motivados para trabalhar ou se exercitar
(McBRIDE, MILLS, 2012). No Brasil, o cavalo ¢ utilizado de diversas formas, desde
esportes, uso agropecuario e trabalho, até o uso militar (LIMA, CINTRA, 2015).

Devido as suas caracteristicas fisicas, o cavalo possui uma predisposi¢do natural para
uso no esporte sendo utilizado em diversas modalidades desportivas, como corridas, salto
de obstaculos, adestramento, horseball (juncdo de basquete e futebol sobre os cavalos),
entre outros. No entanto, o uso de cavalos como “ferramentas de competi¢cdo”
frequentemente resulta em problemas que influenciam direta ou indiretamente, ndo apenas
seu bem-estar, mas também seu desempenho esportivo (SILVA, 2010; BARTOLOME,
COCKRAM, 2016).

O bem estar animal como definicdo permite a pronta relagdo com outros conceitos,
como necessidades, liberdades, adaptagdo, capacidade de previsdo, controle, sentimento,
sofrimento, dor, ansiedade, medo, tédio, estresse e saude. Todos os novos conceitos
levaram ao desenvolvimento de sistemas de avaliagdes simples e objetivas que procuram
difundir as boas praticas de criagdo e de bem estar animal entre todos os envolvidos com
equinos atletas. A utilizagdo de equinos para a pratica de esportes vem aumentando
intensamente no Brasil ¢ no mundo, sendo os equinos vistos cada vez mais como atletas e
submetidos a intensos protocolos de treinamento visando aperfeicoar seu desempenho
fisico. Sendo assim, vem aumentando a busca pelo bem estar desses animais, uma vez que
o bem estar animal ¢ um importante instrumento de aprimoramento de qualidade e
desempenho nos mais diversos setores da cadeia produtiva equina.

O cavalo contemporaneo teve inimeras e notaveis adaptagdes ao exercicio, como uma
alta capacidade aerobica e uma eficiente locomog¢do, que constituiram as bases fisicas e
fisioldgicas da sua aptiddo atlética (LAWSON, MARLIN, 2010). A sua alta capacidade de
adaptagdo ao treinamento, principalmente em relacdo a especializagdo estrutural e
bioenergética da musculatura esquelética (CROOK et al., 2008), permitiu que tais aptidoes
fossem desenvolvidas por meio de treinamentos fisicos especificos.

Treinadores, proprietarios e cavaleiros tém uma demanda alta de meios para melhorar a

performance de seus cavalos atletas para obter resultados significativos em competicoes,



mas infelizmente isso significa, muitas vezes, vencer a qualquer custo, assim causando
lesdes para o animal (FONSECA, 2011).

Garantir uma assisténcia ideal ao animal e prevenir futuras lesdes que possam interferir
na sua carreira e performance, a fisioterapia também ¢ comumente usada como tratamento
pos-cirurgico ortopédico, tratamento de animais senis ¢ de doencas e dores cronicas
(FONSECA, 2008). Esta assisténcia veterinaria pode ser observada principalmente antes,
durante e depois de competi¢des, que podem ser de ambito regional, nacional ou até mesmo
internacional. Por isso, estes animais necessitam de acompanhamento especializado ja que
a rotina de treinamento e a exigéncia do sistema musculo esquelético sdo muito intensas
(FONSECA, 2008).

Existem varias técnicas fisioterapéuticas utilizadas na veterinaria, sendo a maior parte
proveniente de tratamentos utilizados em humanos que foram adaptados para a realidade do
animal e do veterinario. Algumas das técnicas mais comuns sdo, entre outras, Hidroterapia,
Crioterapia, Laser terapéutico, Infravermelho, Ultrassom terapéutico, Campo Magnético
Pulsado, Estimulagdo Elétrica Nervosa Transcutanea (TENS), Estimulagdo Eletrofuncional
(FES) e Terapia por Ondas de Choque (TOC). A escolha da técnica e do protocolo ¢ feita,
principalmente, a partir do caso do animal e da preferéncia do médico veterinario. Porém,
para que o tratamento ocorra de forma eficiente, todas as exigéncias do veterinario devem
ser rigorosamente cumpridas (BROMILEY, 1991).

A tecnologia estd mudando nossas vidas e a MM Optics ¢ uma empresa que desde 1998
esta neste cenario totalmente comprometida com a inovagdo em saude. As inovag¢des na
area da saude animal representam uma série de beneficios que contribuem para a pratica da
fisioterapia veterindria, oferecendo melhores condicdes de vida aos cavalos e
revolucionando a maneira como lidamos com nosso publico alvo, visando promover e
preservar a saude e, especialmente, o bem-estar.

O SOLLIEVO VET ¢ a mais nova tecnologia que combina ULTRASSOM
TERAPEUTICO e LASER DE BAIXA INTENSIDADE no mesmo equipamento para
utilizagdo em procedimentos fisioterdpicos na area da veterindria. Essa tecnologia trara
muitos beneficios para os profissionais, pois se une a fisioterapia a fim de oferecer o melhor
tratamento aos cavalos, gerando uma confianc¢a nos procedimentos por serem diferenciados

e eficientes. O SOLLIEVO VET ¢ uma tendéncia que agrega valor ao tratamento, ao



atendimento e a percep¢ao no tratamento ao paciente, promovendo mais qualidade de vida

de cavalos, reduzindo o tempo de reabilitacdo e agilizando resultados.

1.1 Ultrassom

O ultrassom (US) ¢ descrito como uma modalidade de energia sonora longitudinal,
de penetracao superficial e profunda, que, ao ser transmitido aos tecidos biologicos, ¢ capaz
de produzir alteragdes celulares por efeitos mecanicos. A transmissdo ocorre pelas
vibragdes das moléculas do meio através do qual a onda se propaga. Este meio irradiado
oscila ritmicamente com a frequéncia do gerador ultrassonico por efeito piezoelétrico, ao
comprimir e expandir a matéria (GUIRRO et al., 1995; ARNAULD-TAYLOR, 1999).

As ondas ultrassonicas podem ser aplicadas por dois modos: continuo e pulsado
(BASSOLI, 2001; GUIRRO E GUIRRO, 2002). A diferenga nos dois modos estad na
continuidade da emissdo da onda ultrassonica que resulta principalmente na geragdo de
calor aos tecidos biologicos (BASSOLI, 2001). Os efeitos térmicos produzidos pelo
ultrassom continuo ocorrem pela vibragdo mecanica constante dos tecidos incididos. Ja no
modo pulsado, esse fato ndo ocorre, pois, a emissdo ¢ interrompida intercalando pausas,
proporcionando assim que o calor seja dissipado (AGNE, 2004).

As frequéncias mais utilizadas sao as de 1 MHz e 3 MHz. A possibilidade de usar
diferentes frequéncias entre 1 ¢ 3 MHz ¢ importante na medida em que as frequéncias mais
altas (3MHz) sdo absorvidas mais intensamente, tornando-as mais especificas para o
tratamento de tecidos superficiais, com profundidade de 1 a 2 cm de penetragdo, enquanto
que as frequéncias mais baixas (1MHz) penetram mais profundamente, devendo ser usadas
para os tecidos mais profundos de 3 a 5 cm (DOCKER, 1995; TER HAAR, 1999; LEUNG,
2004).

A intensidade da radiagdo ultrassonica ¢ fator essencial para o sucesso de qualquer
terapia, bem como o seu tempo de aplicagdo. A quantidade de energia total depositada
sobre um determinado tecido biologico € o produto da intensidade com o tempo de
aplicacio que, convencionalmente, na terapia ultrassdnica, varia entre 0,01 a 3W/cm?.

O ultrassom terapéutico ao ser aplicado no tecido bioldgico produz agitagdes
mecanicas (AMANCIO, 2003), gerando efeitos classificados como térmicos e mecanicos

(AMANCIO, 2003; DYSON, 1987).



Os efeitos fisiologicos provenientes do aquecimento tecidual incluem: aumento da
circulagdo sanguinea, despolariza¢do das fibras nervosas aferentes, efeitos sobre os nervos
periféricos, aumento da extensibilidade em tecidos ricos em colageno como tenddes,
ligamentos e capsulas articulares, reducdo de espasmos musculares, alivio da dor e a
resolucdo de processos inflamatdrios cronicos (FUIRINI E LONGO, 2002; ROMANO,
2001; STARKEY, 2001), relaxamento, aumento do metabolismo tecidual e da
permeabilidade das membranas.

Os efeitos mecanicos do ultrassom terapéutico incluem: massagem (GARCIA,
2000; PRENTICE E VOIGHT, 2003), estimulacdo da regenera¢ao dos tecidos; reparo de
tecido mole, reparo 6sseo, fluxo sanguineo em tecidos cronicamente isquémico (YOUNG,
1998), além desses efeitos Fuirini e Longo (2002), destacam: regeneragdo tissular, sintese
de proteina, diminuicao de espasmos, normalizagdo de tonus, ativacao do ciclo de célcio e
estimulagao das fibras nervosas aferentes.

A fisioterapia veterinaria ¢ o campo da medicina veterinaria que se ocupa da
promogdo, manuten¢do ¢ melhoria da saude dos animais através de técnicas ndo invasivas
aplicadas a nivel muscular e esquelético. E um campo que se encontra em continua
expansao e que possui cada vez mais importancia.

A fisioterapia veterinaria ¢ considerada pelo Conselho Federal de Medicina
Veterinaria pratica exclusiva do Médico Veterinario, protegida pela Legislacdo Federal, sob
a Resolucao n° 850 de 05 de dezembro de 2006. Neste documento diz que, apenas este
profissional ¢ habilitado e capacitado para interpretar os sinais clinicos e laboratoriais, as
alteracdes multifuncionais e instituir um diagnostico, tratamento, prognostico ¢ medidas

preventivas relativas a saide e bem-estar animal (KISTEMACHER, 2017).

2. Fotobiomodulacio (Laserterapia de baixa intensidade)

O termo “laser” ¢ um acromio para Light Amplification by Stimulated Emission of
Radiation, o qual significa “ampliag@o da luz por emissdo estimulada de radiagao”.

A Fotobiomodulagdao (FBM), previamente conhecida como terapia a laser de baixa
intensidade tem sido utilizada no tratamento de diversas doencas e condigdes. A
metodologia ¢ simples, de baixo custo e pode ser integrada a tratamentos convencionais ou

usada isoladamente em algumas doengas (HENRIQUES, CAZAL E CASTRO, 2010).



De acordo com MCGowan e Goff (2016) a FBM se da pela absor¢dao da luz no
tecido por moléculas chamadas cromoforos, que sdo encontrados nas mitocondrias.
Baseada nessa absor¢ao, a energia da luz ¢é transformada em energia bioquimica, que causa
uma variedade de reagdes secundarias, resultando em modulacao das fungdes celulares e
estimulagdo dos mecanismos de reparagdo tecidual. As condigdes como alteracdo da
conducdo nervosa, mudangas na circulagdo sanguinea, aumento do metabolismo de
opiaceos, acetilcolina e serotonina, estimulacdo da angiogénese, aumento da produgdo de
ATP celular pode ser alcangadas com a irradiagdo de laser, tendo como efeito a modulagao
de eventos secundarios, como liberagdo de fatores de crescimento, replicacdo celular e
aceleragdo da cicatrizagao de tecidos lesados.

O laser proporciona ao organismo uma melhor resposta a inflamacdo, com
consequente reducdo do edema e minimizagdo da sintomatologia dolorosa, além de
favorecer de maneira bastante eficaz a reparagao tecidual da regido lesada mediante a
bioestimulagdo celular.

O ultrassom e o laser sdo muito utilizados na pratica clinica da veterinaria para o
tratamento de diversas patologias. Essas duas modalidades podem ser unidas em uma
mesma terapia, visando amplificar os resultados terapéuticos, denominada terapia
combinada (RICCI, DIAS e DRIUSSO, 2010). Sendo assim, a terapia combinada associa
os efeitos benéficos das duas modalidades terapéuticas a0 mesmo tempo e até mesmo
existir um efeito amplificador de uma terapia sobre a outra, além da eficiéncia em tempo

para o terapeuta e para o paciente.

3. SOLLIEVO VET
O SOLLIEVO VET ¢ a aplicagdo simultanea do ultrassom terapéutico e da
laserterapia de baixa intensidade permitindo a potencializagdo de seus efeitos anti-
inflamatorios, analgésicos trofico-regenerativos, além da produgdo de ATP favorecendo o
aumento da regeneragdo tecidual que estimula a microcirculagdo e que eleva o aporte de
elementos nutricionais associado ao aumento da velocidade mitética, facilitando a
multiplicagdo das células e formagdao de novos vasos a partir dos pré-existentes de forma

sistémica.



4. Contraindica¢oes do SOLLIEVO VET:

Trombose e Tromboflebite: risco de ocorrer embolia;

Cancer ou tumores: pode causar o crescimento dos tumores ou sobre areas onde o
tumor foi removido;

Globo ocular devido ao risco de cavitagdo no interior ocular;

Area cardiaca: pode ocorrer modificagdo no potencial de acdo e contractibilidade;

Y

Orgios reprodutores: devido a falta de conhecimento da acdo do laser nesses
tecidos;

Utero gravidico: possivel cavitagdo do liquido amniotico e malformacao do feto;
Areas com perda de sensibilidade, podendo causar risco de queimadura;

Processos infecciosos, o ultrassom pode disseminar a infecgao;

YV V V V

Areas previamente tratadas com radioterapia.

5. Biosseguranca

A Biossegurancga ¢ um conjunto de agdes voltadas para preven¢do, minimizagdo e
eliminacdo de riscos. A responsabilidade por uma aplicacao segura e eficaz na fisioterapia ¢
compartilhada por todos os envolvidos como fisioterapeutas e pesquisadores, possibilitando
desde a fabricagdo e desenvolvimento do aparelho até o paciente.

O Ultrassom Terapéutico ¢ um dos equipamentos mais utilizados para tratamento
de diversas patologias pelos fisioterapeutas. E imprescindivel, portanto, para que uma
determinada 4rea seja atingida pelas ondas ultrassonicas, o fisioterapeuta tenha
conhecimento de uma série de fatores como intensidade, frequéncia, regime de pulso, area
do transdutor, tempo de aplicagdo, técnica de aplica¢do e agente de acoplamento.

O SOLLIEVO VET deve ser usado da forma correta, colocando uma camada de gel
condutor diretamente na area afetada e depois acoplar a cabega do equipamento, fazendo
movimentos lentos, de forma circular, em forma de 8, mas nunca de modo estacionario.

Para minimizar tais riscos os veterinarios devem ser adotados as seguintes
medidas:

a) Assepsia das maos antes e apOs atender qualquer paciente e paramentacao

adequada;



b) Usar 6culos de protegao para os procedimentos para uso do SOLLIEVO VET. O
PROFISSIONAL DEVE USAR OCULOS DE PROTECAO.

c¢) Seguir as normas de uso correto seguindo o manual,

d) Riscos elétricos também podem ocorrer, o aparelho deve ser ligado sem
extensoes, em redes especificas utilizando estabilizadores de voltagem.

e) Prestar assisténcia no médximo um paciente por vez, nunca se ausentando, em
qualquer etapa, do local onde o procedimento ¢ realizado.

f) Aplicar a técnica em ambiente proprio que garanta o maximo de higiene e
seguranca estabelecidos em normas da ANVISA ou outras em vigor;

g) Calibragdo perioddica do equipamento a cada 6 meses de acordo com o fabricante;

h) O bom andamento do procedimento clinico depende de alguns fatores como o
diagnostico correto, acompanhamento da evolucdo da patologia do paciente, observagao
das contraindicagdes e,

1) Escolha do protocolo adequado para cada paciente e patologia.

6. Cuidados com o Equipamento SOLLIEVO VET
Antes da utilizagdo deste equipamento deve ser levado em consideragao:

» Cuidado ao transportar o equipamento;

» O equipamento deve ser colocado em uma superficie segura, plana e livre de
vibragoes;

» Nao bloquear a ventilagdo do equipamento;

» Evitar ambiente umidos, quentes e empoeirados;

» Nao introduzir nenhum objeto e nem abrir 0 equipamento;

» Os veterinarios que manipularem este equipamento devem analisar a frequéncia,
intensidade, ciclo de pulso e a duracao do tratamento da area a ser tratada;

» Respeitar os critérios de exclusdo deste equipamento;

» A higienizacdo da area do cabecote (pega de mao) deve ser feita a cada paciente.
Para a limpeza, desligue o equipamento da fonte de alimentacdo, limpe com um
pano limpo ou papel toalha umedecido com alcool 70%. A limpeza deve ser feita
no cabegote (peca de mao) e no cabo que o liga ao equipamento;

» O cabecote (peca de mao) deve estar a 90°C acoplado com gel em contato com a

area a ser tratada e realizar movimentos circulares ou em forma de “8”;



» Documentar a evolucdo de cada cavalo bem como os parametros utilizados a cada
sessao e,
» Cuidado com o cabecote (pega de mao) para ndo derrubar ou bater o que causaria

dados ao equipamento.



7. DESMITE PROXIMAL DO LIGAMENTO SUSPENSOR DO BOLETO

A Desmite Proximal do Ligamento Suspensor do Boleto (DPLSB) ¢ uma causa comum

de claudica¢dao e perda de performance em cavalos atletas, afetando tanto os membros
anteriores (MA) como os membros posteriores (MP) (MEEHAN, LABENS, 2016;
CONTINO et al., 2018; ANDERSON, 2019), podendo ocorrer em ambos em simultdneo
(BAXTER, 2011). A incidéncia de desmite bilateral do ligamento suspenso do boleto

(LSB) pode chegar aos 31% em cavalos afetados nos MA e 20% em cavalos afetados nos

MP (CARMONA, LOPEZ, 2011). A DPLSB ¢ a lesao mais comum de tecidos moles nos

membros, correspondendo a aproximadamente 30% das lesdes de tenddes / ligamentos e a

aproximadamente 60% das lesdes de tecidos moles que ocorrem na regido proximal do

metacarpo / metatarso (BERTONE, 2011).

Ultrassom Laser
Frequéncia | Intensidade | Modo Pulso Comprimento Tempo Energia
de onda
1MHz 0,8W/cm? Pulsado 48 Hz 660 ¢ 808 nm 8 minutos 96 ]




8. TENDINITE DO TENDAO FLEXOR DIGITAL SUPERFICIAL

A lesao do tenddo flexor digital superficial (TFDS) ¢ uma das principais causas de
claudicacdo em equinos de corrida e de outras modalidades esportivas (VAN DEN BELT,
DIK, BARNEVELD, 1994; SINGER et al., 2008; AVELLA et al, 2009; RAMZAN,
PALMER, 2011). As lesdes podem envolver qualquer local do tenddo, desde a juncdo
musculotendinea até os ramos de inser¢do (PATTERSON-KANE, FIRTH, 2014; CHESEN
et al., 2009), no entanto, ¢ observada mais frequentemente na regido do terco médio do
metacarpo (BIRCH et al., 2002). Os membros toracicos sdo mais comumente afetados
(KASASHIMA et al., 2004; AVELLA et al, 2009), sendo incomuns as lesdes nos
membros pélvicos, nos quais geralmente resultam de traumas diretos ou laceragdes
(WHITCOMB, 2004). De acordo com Jorgensen, Genovese € Ross (2011), quando
presentes nos membros pélvicos, as lesdes no TFDS ocorrem mais comumente na regiao
plantar do tarso e podem estender-se ao nivel do ter¢o médio do metatarso. De maneira
geral, claudicacdo, edema, aumento de temperatura, sensibilidade e espessamento do tendao
sdo observados na fase aguda (BERTONE, 2011). Quando presente na regido palmar do
metacarpo € observado abaulamento caracteristico do perfil palmar do tenddo. Lesdes nos
ramos de insercdo na regido da quartela nem sempre sdo associadas ao espessamento ou

resposta dolorosa a pressao digital (JORGENSEN, GENOVESE, ROSS, 2011).

Ultrassom Laser
Frequéncia | Intensidade | Modo Pulso Comprimento Tempo Energia
de onda
1MHz 1,0 W/cm? Pulsado 48 Hz 808 nm 8 minutos 48]




9. TENDINITE DO TENDAO FLEXOR DIGITAL PROFUNDO

A tendinite do tendao flexor digital profundo (TFDP) ocorre, normalmente, de forma
unilateral ¢ em animais mais velhos. Geralmente, ¢ desencadeada em casos de excesso de
exigéncia ou de carga em um membro, ou seja, exercicio demasiado, ferrageamento ou
casqueamento incorreto, entre outros. O TFDP tem origem na regido distal do antebraco
pela unido das cabegas umeral, ulnar e radial (acesséria) do musculo flexor digital profundo

(SMITH, CAUVIN, 2014).

Ultrassom Laser
Frequéncia | Intensidade | Modo Pulso Comprimento Tempo Energia
de onda
1MHz 1,0 W/cm? Pulsado 48 Hz 808 nm 8 minutos 48]




10. ARTROPATIA
A artropatia ¢ uma das principais doencas debilitantes que afetam os cavalos. As

doengas articulares podem causar claudicagdo, perda do desempenho atlético e de trabalho
ou incapacidade funcional (BECCATI et al., 2015). Em cavalos, as artropatias sao mais
frequentes em articulagdes moveis devido ao movimento intenso, € provocam disfuncdes
mecanicas que geram claudicacdes (ALVES, 2014). As articulacdos mais acometidas em

cavalos esportistas sdo a articulagdes do boleto, curvilhdo e patela.

Ultrassom Laser
Frequéncia | Intensidade | Modo Pulso Comprimento Tempo Energia
de onda
1MHz 0,9 W/cm? | Pulsado 100 Hz 808 nm 8 minutos 48]




11. MIOSITE

A miosite ¢ uma enfermidade caracterizada por processo inflamatorio que acomete o

tecido muscular dos equinos - principalmente dos membros posteriores.

Ultrassom Laser
Frequéncia | Intensidade | Modo Pulso Comprimento Tempo Energia
de onda
1MHz 0,7 W/cm?> | Pulsado 100 Hz 660 ¢ 808 nm 10 minutos 96 ]




12. SINOVITE

Assim como em atletas humanos, as articulagdes de equinos atletas sdo constantemente

expostas a impactos. As lesdes ortopédicas sdo ocasionadas devido a alta demanda

biomecanica exigida nas competicoes (BROSSI et al., 2015; COLBATH et al., 2018). A

membrana sinovial é a primeira estrutura a ser afetada, dando origem a sinovite, que vem

acompanhada pela liberagdo de uma série de mediadores inflamatorios, tornando-se um

fator predisponente para o desenvolvimento da osteoartrite

(OA) (SELLAM,

BERENBAUM, 2010; ROSS et al., 2012). Pesquisas sobre a OA geralmente possuem foco

na cartilagem articular e no osso subcondral, porém reconhece-se que a OA causa

alteracdes em todos os componentes articulares, inclusive na membrana sinovial, tornando

o processo ciclico (SCANZELLO, GOLDRING, 2012).

Ultrassom Laser
Frequéncia | Intensidade | Modo Pulso Comprimento Tempo Energia
de onda
1MHz 0,8 W/cm? | Pulsado 16 Hz 660 ¢ 808 nm 8 minutos 96 ]
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