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Rezumat

Recuperarea fizica este o terapie standard de ingrijire in medicina umana si s-a dovedit a maximiza
recuperarea fizicad a pacientilor. Utilizata impreuna cu tratamentul standard medical si chirurgical si
gestionarea corecta a durerii, reabilitarea poate facilita recuperarea timpurie si mai completa. Progresul
in medicina veterinara a dus la o speranta de viata mai mare pentru majoritatea animalelor de companie
si diminuarea afectiunilor cronice. Modalitatile de reabilitare fizica ofera optiuni pentru tratament si
ameliorarea simptomatica a acestor pacienti.

Abstract

Physical therapy is the conventional standard of care in human medicine and has proved to maximize the
overall physical recovery of patients. Used in conjunction with standard medical and surgical treatment
plus proper pain management, rehabilitation can facilitate early and more complete recovery from
surgery and trauma. Advances in veterinary medicine have led to a longer life expectancy for most
domestic pets, which in turn has increased the number of animals with chronic discomfort, disease and
geriatric maladies. Physical rehabilitation modalities provide options for treatment and symptomatic
relief of these patients.

Introducere membrelor slabe si paralizate, prevenirea
contracturii tesuturilor moi si fibrozei.
Recuperarea fizica este o ramurd a Protocoalele de reabilitare fizica includ

medicinei veterinare derivatd din medicina Uutilizarea mai multor modalitatile de tratament

umana. Este folositd pentru a trata afectiunile i trebuie individualizate atat pentru pacient cat
ortopedice si neurologice prin folosirea Sipentru client (1, 6).

agentilor fizici si mecanici, precum lumina,
termoterapia, hidroterapia, curentul electric,
masajul si tehnici de manipulare (1).

Obiectivele reabilitarii fizice sunt de a
maximiza recuperarea in cazul afectiunilor
patologice si procedurilor chirurgicale, in
acelasi timp TImbunatatind bunastarea generala
a pacientului.

Aceste obiective pot fi realizate prin:
scaderea durerii, recuperarea mai completa a
tesuturilor lezate, tesuturile neurologice si
musculo-scheletice, prevenirea atrofiei
musculaturii afectate, imbunatatirea functiei

Fizioterapia

Este o metoda folosita la scara larg in
medicina umana si s-a dovedit ca sporeste
considerabil sansele de recuperare ale
pacientului.

Folosita concomitent cu procedurile
medicale si chirurgicale standard si un
management al  durerii  corespunzator,
recuperarea poate scurta perioada de
convalescenta postoperatorie sau post-
traumatica.
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Aplicatile recuperarii fizice in medicina
veterinara includ:

e ftratarea pacientilor cu osteoartrite
cronice;
¢ imbunatatirea recuperarii

postoperatorie;

managementul conservativ la pacientji
cu afectiuni ortopedice sau locomotorii;
tratarea pacientilor tarati;

permite abordarea pacientilor cu
afectiuni oncologice care au avut
perioade de spitalizare lungi;

cresterea conditiei fizice, rezistentei si
performantelor cainilor utilitari;

ajuta la scaderea in greutate a
pacientilor obezi.

Obiectivele fizioterapiei sunt sa
maximizeze recuperarea dupa afectiunile
patologice  si  interveniile  chirurgicale,

imbunatatind in acelasi timp metabolismul si
bunastarea pacientului.

Aceste obiective pot fi indeplinite prin
imbunatatirea functiei de miscare, diminuarea
durerii, asigurand recuperarea mai completa a
tesuturilor neurologice si musculo-scheletale
traumatizate si inflamate, prevenind atrofia
zonelor musculare afectate, imbunatatirea
functiei membrelor paralizate; prevenind
contractura si fibroza tesuturilor, oferind
rezultate fiziologice pozitive pentru pacienti si
proprietari.

Protocoalele fizioterapiei includ folosirea
unei multitudini de proceduri terapeutice si
trebuie personalizata pentru fiecare pacient si
client (2).

Crioterapia si hipotermia terapeutica

Sunt proceduri care implica folosirea
agentului termic rece. Gheata este agentul
termic folosit pentru tratarea traumatismelor
acute ale tesuturilor pentru ca diminueaza

procesele inflamatorii  si  Tmbunatateste
analgezia.

Scazand temperatura pielii si a tesuturilor
subiacente se produce vasoconstrictia,

reducerea vascularizatiei si diminuarea vitezei
de transmitere a influxului nervos.
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Crioterapia este folosita de obicei pentru
tratarea inflamatiei postoperatorie, a
traumatismelor osteoarticulare, a spasmelor
muscularesi pentru diminuarea inflamatiei
secundare produse de exercitiile terapeutice.
Induce o schimbare de temperatura in
tesuturile afectate intre 1 si 4 °C intramuscular
si 12-13 °C la suprafata pielii deoarece caldura
este indepartata din corp.

in mod normal, revenirea la temperatura
initiala are loc in 15 pana la 30 de minute,

permitdnd o pericada semnificativa de
analgezie si reducerea inflamatiei sau a
edemului.

Pot fi folosite pentru hipotermia

terapeutica: pachete de gheata, masaj cu
gheata, aplicarea apei reci peste tesutul
afectat, imersarea cu apa rece sau comprese
reci. Se aplicd un prosop deasupra zonei
pentru a proteja pielea. Se aplica un pachet de
gheata, compresa rece sau un prosop
congelat pe zona afectata.

Daca este posibil, pachetul de gheata se
poate fixa pe zona afectatd, pentru a
compresa usor si a proteja tesuturile din jur.

Frecventa aplicatilor la cainii de talie
medie / mare este de 15-20 minute, cu
repetare la 4 ore.

Durata aplicatiilor este de cel putin 72 h
postoperator sau posttraumatic pentru a
permite ameliorarea inflamatiei acute.

Hipotermia terapeutica este relativ sigura

dar nu trebuie folosita la pacieni cu
sensibilitate crescuta la rece.
Pacientii trebuie atent monitorizati si

terapia intrerupta daca apare disconfortul.
Pielea  trebuie supravegheata pentru
prevenirea degeraturilor; decolorarea pielii
poate indica afectarea tesuturilor (3).

Hipertermia terapeutica

Se foloseste in cazul tratamentului
afectiunilor cronice dar nu trebuie intrebuintata
in cazul tesuturilor cu inflamatie activa.

Fiziologic, aplicarea caldurii determina
vasodilatatie, creste transmiterea influxului
nervos, relaxeaza musculatura, creste
activitatea enzimatica si metabolismul.
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Mai intdi se aplica un strat termoizolant
pentru a proteja pielea din zona afectata.

Frecventa aplicatiilor la céinii de talie
medie / mare este de 15-20 minute, cu
repetare la 4 ore.

Hipertermia terapeutica nu se utilizeaza
pe zonele cu inflamatie acuta pentru ca se pot
accentua hemoragiile si edemul.

Alte contraindicatii sunt: folosirea Ila
pacientii cu sensibilitate abolita, termoreglare
deficitara sau tulburari de coagulare.

Caldura nu trebuie aplicata pe uterul
gestant, pe formatiunile maligne sau pe focare
de infectie (3).

Terapia cu ultrasunete

Unitatile pentru terapia cu ultrasunete
sunt concepute sa emita ultrasunete in
tesuturi, asiguradnd efectul termic al incalzirii
locale in tesuturile profunde.

Caldura emisa de ultrasunete este
utilizatd pentru tratarea tendinitelor cornice,
diminuarea anchilozei consecutive contracturii
tesuturilor, miozite, tendinite bicipitale, spasm
muscular.

Ultrasunetele imbunatatesc fluxul sanguin
pentru a ajuta vindecarea, cresc temperatura
tesuturilor pentru a reduce durerea, cresc
elasticitatea tesuturilor. Unitatile pot fi folosite
la intensitate scazuta, continua sau pulsatile
pentru a grabi vindecarea in plagile acute sau
cronice.

Durata obisnuitd a unui tratament este de
aproximativ 5 minute pentru o zona. Este de
preferat ca zona sa fie tunsa apoi se aplica un
gel special pentru ultrasonografie.

Pentru afectiunile profunde se foloseste
frecventa 1 MHz, care incalzeste tesuturile la o
adancime de 2-5 cm.

Pentru leziunile superficiale se foloseste
frecventa 3 MHz.

Sonda se deplaseaza pe zona tratata cu o
viteza de maxim 4cm/s si trebuie miscatd in
permanenta pentru a preveni supraincalzirea
si lezionarea tesuturilor.

Terapia cu ultrasunete este contraindicata
in cazul tumorilor, a tesuturilor cu inflamatii
acute si infectii sau a zonelor foarte dureroase

(3).
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Masajul

Reprezintd manipularea cu blandete a
musculaturii si tesuturilor moi.

Este eficient in antrenarea lichidului
limfatic si antrenarea fluidelor de la nivelul
extremitatilor catre zona centrala la pacientii
cu edeme periferice.

Se considera ca masajul are capacitatea
de a Tnlocui fluidele din tesuturile afectate cu
sange proaspat bogat in nutrientj.

in timpul masajului suprafetele culiseaza
una deasupra celeilalte si ajuta la prevenirea
aparitiei cicatricelor vicioase, a contracturii
tendinoase sau musculare.

Spasmele musculare si durerea asociata
pot fi remediate prin masa;.

Poate fi folosit postoperator pentru
mentinerea mobilitatii pacientilor sau pentru a
incuraja exercitiile la pacientii cu afectiuni
cronice  precum  osteoartritele; si ca
antrenament pentru imbunatatirea
performantelor competitive ale céinilor.

Masajul se incepe cu 0 mangaiere usoara
sau manipularea membrelor afectate folosind
0 presiune moderata.

Acest lucru relaxeaza cainele si permite
terapeutului sa aprecieze tfesutul prin
observarea tonusului muscular, a prezentei
deformarilor sau a formatiunilor si a
diferentelor de temperatura.

Se incepe din portiunea distala a zonei
afectate si se continua proximal, manipuland
usor si aplicand presiune asupra tesuturilor si
musculaturii.

Se creste intensitatea si durata masajului
pe masura ce pacientul se acomodeaza cu
tehnica.

Durata inifiala a masajului este de
aproximativ 5 minute si se poate ajunge pana
la 15-30 minute (2, 5).

Stimularea electrica neuromusculara

Reprezinta aplicarea unui curent electric
asupra tesuturilor pentru a grabi vindecarea.

Dispozitivele sunt, in general,
stimulatoare de curent pulsatile, care pot
utiliza fie curent alternativ, fie continuu.
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Stimularea electricd neuromusculara se

foloseste in special pentru recuperarea
pacientilor cu afectiuni ortopedice si
neurologice.

Efectele acestei terapii sunt: cresterea
elasticitati musculare si marirea tonusului
muscular; reducerea edemelor Si
imbunatatirea circulatiei; diminuarea
spasmelor  musculare  si a  durerii.

Protocoalele de lucru
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Imbunatateste forta musculara prin cresterea
proteinelor contractile musculare si creste

rezistenta  musculara  prin stimularea
vascularitatii, a capacitati aerobe si a
dimensiunii mitocondriale.

Stimularea  electricd  neuromusculara

poate fi folosita pentru a recupera muschii
desensibilizati (5, 7).

Ciclu de Durata

tratamentului

Frecventa

. Lugime o Durata
Afectiune de undi Amplitudine sulsului
Intinderi P . 150-250
musculare e Aite microsec
Recuperare - . 100-400
musculara Bifazic Motorie microsec
< . 2-50
Durere acuta - Motorie Microsec
Durere Senzitiv >150
cronicd/edem ” Motorie microsec
100-400

functionare

Intrerupt 1:3 10-20 min, x1-2/
80-80pps ooyt 7, 3-5 zile/ sépt
Intrerupt 1:1 10-20 min, x1-2/
30-50 pps sau 1:2 zi, 3-5 zile/ sapt
50-100 pps Continuu 20-30 min
2-4 pps . ) .
30-50 pps Continuu 30-45 min

Exercitiile terapeutice

Sunt 0 metoda de a incuraja un animal
sa-si lucreze anumite grupe musculare si sa
execute activitati de miscare voluntara asupra
articulatiilor sau membrelor afectate.

Aceste exercitii pot fi efectuate de catre
terapeut sau proprietar.

Obiectivele exercitiilor sunt numeroase:
dezvoltarea musculaturii, folosirea membrelor,
cresterea abilitatii functionale, scade riscul
accidentarilor, stimuleaza activitatea cardiaca,
induce o stare de bine atat animalului cat si
apartinatorului.

Conceptele care stau la baza terapiei de
succes includ varietatea exercitjilor, scoaterea
din rutind a animalului, exercitile de
individualizare potrivite pacientului, permitand
progresul si cresterea activitati si, cel mai
important, folosirea imaginatiei pentru a face
exercitii distractive pentru proprietar si pentru
animalele de companie (4).

Exercitiile terapeutice depind de stadiul
afectiunii si de rezistenta animalului. Este
important sa se stabileasca obiective realiste
pentru fiecare pacient.

Planificarea exercitiilor trebuie sa fie
focusata pe progresul animalului. Intensitatea
poate fi crescuta prin marirea numarului de
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sedinte, a numarului de repetari pe sedinta
sau cresterea vitezei.

Cu toate ca majoritatea procedeelor
necesitd un echipament minim, exista
numeroase aparate care pot fi folosite:
greutati, mingi, benzi de alergare, benzi
elastice, jaloane, etc.

Cheia succesului o reprezinta controlul
situatiei. Animalul trebuie securizat cu o lesa
foarte scurta, in pozitia sezut, atent la
manipulator. Atelele sau pansamentele trebuie
folosite la toti pacientii cu patologii osoase in
curs de vindecare.

Eventualele complicatii trebuie atent
evaluate inainte de demararea procedurilor.
Daca proprietarul nu poate controla animalul
iar exercitiile nu se pot efectua in mod sigur,
se prefera varianta repaosului in cusca.

Exercitiile pe loc se recomanda animalelor
cu dezechilibru si tarate.

Animalul se sprijina in pozitia fiziologica
prin sustinerea de abdomen sau pelvis cu o
fasa sau scaun cu rotile.

Se asista animalul sa isi pastreze pozitia
pentru intervale de timp crescande. Se ajuta
animalul sa coboare sau sa se ridice n pozitia
patrupodala.

Se incurajeaza pacientul sa isi mentina
echilibrul si greutatea cat mai mult timp.
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Trebuie sa se asigure un interval suficient
de odihna intre exercifi. Pe masura ce
animalul evolueaza se reduce ajutorul acordat
si se maresc intervalele de timp pentru
exercifji.

Exercitiile de echilibru sunt folosite pentru
a fincuraja folosirea membrelor, dezvoltarea
musculaturii, cresterea propriocepiiei.

Aceste exercitii ajutd animalul sa capete
incredere si sa perceapa ca folosirea
membrelor nu mai este dureroasa.

Terapia poate incepe la 24 ore dupa
interventia chirurgicala.

Sedintele incep cu 1-2 minute de doua ori
pe zi si cresc pana la maxim 5-8 minute de
doua ori pe zi (7, 8).

Concluzii

Pentru a dezvolta un plan de reabilitare,
mai intdi se realizeaza o evaluare amanuntita
a pacientului si se efectueaza o posibila lista
de probleme.

Pe baza acestei liste, se selecteaza
procedurile cele mai eficiente care sa
determine pacientul sa accepte terapia.

Dupa selectarea exercitiilor adecvate, se
poate elabora un chestionar detaliat si planul
procedurilor. Indicatiile care justifica stabilirea
unui program de recuperare sunt numeroase
dar nu toate tehnicile pot fi aplicate pacientului.

Din acest punct de vedere medicul
veterinar este singurul care poate stabili un
program de recuperare fizica, doar dupa o
examinare completa.

Recuperarea medicala ajuta la
mentinerea sanatatii generale a pacientului si
la Tmbunétatirea nivelului de bunastare.
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