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FISIOTERAPIA ASSOCIADA AO BEDINVETMAB APLICADA AO TBATAI\/IENTO
DA OSTEOARTROSE UMERORADIOULNAR BILATERAL EM CAO: Relato de
Caso

Larissa Bezerra Freire!
Maria Grazielly da Silva Oliveira?

Lara Guimardes®

RESUMO

A displasia do cotovelo (DC) em cédes é uma condicdo ortopédica que afeta a articulacdo do
cotovelo, resultando em problemas de desenvolvimento que podem levar a dor, inflamacéo e,
em muitos casos, a osteoartrose. E mais comum em racas grandes e gigantes. A sintomatologia
pode incluir dor, claudicacdo, dificuldades para caminhar e realizar as atividades diérias. O
objetivo deste trabalho foi descrever a utilizacdo de um protocolo fisioterapico associado ao
bedinvetmab para controle de um quadro de displasia de cotovelo em uma cadela da
raca Golden Retriever de 8 anos e 40 kg que foiatendida no Hospital Veterinario
(HOVET) — Uniledo. A paciente apresentava um quadro de claudicacdo do membro toracico
esquerdo. Foi solicitado como exame complementar a radiografia, constatando a presenca de
displasia de cotovelo associado a um processo de osteoartrose. Para tratamento foram
prescritos: Carprofeno via oral, 2x ao dia 2,2mg/kg de 12/12h durante 14 dias; Colageno do
tipo 11 via oral, 2x ao dia (12/12h), 40/mg, durante 30 dias; Gabapentina 15mg/kg, via oral, 2x
ao dia (12/12h), durante 30 dias e Librela® (Bedinvetmab) 20mg, ampola de 1ml injetavel 1
vez ao més. De modo complementar, foi elaborado um plano de tratamento fisioterapico para a
paciente, de acordo com suas peculiaridades e acompanhamento nutricional. Foram realizadas
sessOes de fisioterapia com duragdo de uma hora duas vezes por semana (em dias alternados). O
uso do Bedinvetmab auxiliou na redugdo de dor do paciente e tratamento com a fisioterapia
mostrou ser eficaz na melhoria do bem-estar e qualidade de vida da cadela, o prognostico foi
satisfatdrio devido a boa resposta da paciente ao tratamento medicamentoso e fisioterapico.

Palavras-chave: Osteoartrose umeroradioulnar bilateral. Artrose. Osteartrose. Fisioterapia.

ABSTRACT

Elbow dysplasia (CD) in dogs is an orthopedic condition that affects the elbow joint, resulting
in developmental problems that can lead to pain, inflammation, and, in many cases,
osteoarthritis. It is more common in large and giant breeds. Symptoms may include pain,
lameness, difficulties walking and performing daily activities. The objective of this study was
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to describe the use of a physical therapy protocol associated with bedinvetmab to control elbow
dysplasia in an 8-year-old Golden Retriever bitch weighing 40 kg who was treated at the
Veterinary Hospital (HOVET) — Uniledo. The patient had a condition of claudication of the left
thoracic limb. An X-ray was requested as a complementary exam, confirming the presence of
elbow dysplasia associated with a process of osteoarthrosis. For treatment, the following were
prescribed: oral carprofen, 2x a day 2.2mg/kg every 12/12h for 14 days; Oral type Il collagen,
2x a day (12/12h), 40/mg, for 30 days; Gabapentin 15mg/kg, orally, 2x a day (12/12h), for 30
days and Librela® (Bedinvetmab) 20mg, 1ml ampoule injectable 1 time a month. In a
complementary way, a physical therapy treatment plan was developed for the patient, according
to her peculiarities and follow-up. Physical therapy sessions lasting one hour were performed
twice a week (on alternate days). The use of Bedinvetmab helped to reduce the patient's pain
and treatment with physiotherapy proved to be effective in improving the well-being and quality
of life of the bitch, the prognosis was satisfactory due to the patient's good response to drug and
physiotherapy treatment.

Keywords: Bilateral humeroradiulnar osteoarthrosis. Ostearthritis. Ostearthrosis.

Physiotherapy.

1 INTRODUCAO

A anatomia do cotovelo canino € composta por uma articulagdo complexa que engloba
trés 0ssos principais: 0 Umero, o radio e a ulna. Morfologicamente, trata-se de uma articulagéo
sinovial do tipo ginglimo (dobradica), permite movimentos de flexdo e extensdo, mas limita-se
no que diz respeito aos movimentos de rotacdo (Monaldo, 2016). O Umero, 0sso do braco,
articula-se com a ulna e o radio através de suas extremidades distais, sendo responsavel por
grande parte da mobilidade do cotovelo. A ulna, maior e mais robusta que o radio, tem sua
extremidade proximal (olécrano) como ponto de referéncia 6sseo e é essencial para a extensdo
da articulacdo. O radio, por sua vez, € mais fino e articula-se com o capitulo do Umero e com a
ulna na porcéo distal (Bakker et al., 2014).

Além disso, a articulacdo é estabilizada por ligamentos importantes, como os colaterais
medial e lateral, e o anular do rédio, que garantem sua estabilidade. A cartilagem hialina que
reveste a articulacdo e a capsula articular, junto a producdo de liquido sinovial, permitem a
lubrificacdo e reduzem o atrito durante os movimentos. O cotovelo canino é crucial para a
locomocéo, apoio e manipulacao de objetos, com seu funcionamento adequado sendo essencial
para a execucao de atividades como correr, pegar e empurrar (Monaldo, 2016).

A displasia do cotovelo (DC) em cées é uma condicao ortopédica que afeta a articulacao

do cotovelo, resultando em problemas de desenvolvimento que podem levar a dor, inflamagéo



e, em muitos casos, a artrose. E mais comum em ragas de médio e grande porte (Smith et al.,
2018).

Essa patologia é causada por uma combinagdo de fatores genéticos, ambientais e
traumaticos. Entre os fatores relacionados, destacam-se a hereditariedade, crescimento rapido
e peso excessivo. Relativamente a hereditariedade, diversas ragas sdo predispostas a esta
condicdo, como Labrador Retriever, Golden Retriever, Rottweilers, e Pastores Alemées. Além
disso, cées que crescem rapidamente podem estar em maior risco de desenvolver displasia. Sem
desconsiderar o aumento do peso que desencadeia a sobrecarga nas articulacdes e pode agravar
a condicédo (Vezzoni; Benjamino, 2021).

Os sinais clinicos da DC em cdes podem variar de leves a graves, dependendo da
extensdo do comprometimento articular. Existem alguns sintomas principais que levam ao
diagnostico, tais como: Claudicacdo, geralmente mais visivel apds exercicios; Rigidez nas
articulacGes, especialmente apds periodos de descanso; Dificuldade em realizar atividades
como correr, pular ou subir escadas (Smith et al., 2018).

O tratamento pode ser cirtrgico ou conservativo, dependendo da idade do animal, da
presenca de osteoartrose, do peso, da dor e da claudicacdo. A cirurgia é indicada para animais
jovens, com até nove meses de idade, e com osteoartrose leve a moderada. O procedimento
mais utilizado é a osteotomia proximal e obliqua da ulna, com aplicacdo de pino
intramedular. O tratamento conservativo € indicado para animais com mais de quatro anos de
idade. O tratamento inclui: controle de peso; fisioterapia; anti-inflamat6rios ndo esteroides
(AINES); suplementacao com condroprotetores, como glucosamina, condroitina e colageno tipo
Il (Vezzoni; Benjamin, 2021).

O Librela® (bedinvetbmab) foi escolhido por se tratar de anticorpo monoclonal
desenvolvido para atuar especificamente no sistema imunolégico dos cdes, se ligando
seletivamente ao fator de crescimento nervoso (NGF - Nerve Growth Factor), uma proteina
fundamental na transmissdo da dor cronica, especialmente em casos de osteoartrite. Ao
bloquear a acdo do NGF, o Bedinvetmab reduz a sensibilidade dos nervos a dor, proporcionando
alivio prolongado e melhoria da qualidade de vida em cdes com osteoartrite (Cattaneo, 2010).

A fisioterapia tem se mostrado uma abordagem eficaz no tratamento da displasia de
cotovelo canina em casos leves a moderados. A aplicagdo de técnicas fisioterapéuticas
adequadas, como exercicios terapéuticos, ultrassom terapéutico e crioterapia, desempenha um
papel fundamental no manejo dessa condicdo ortopédica em cdes (Doyle, 2004), contribuindo
para a reabilitacdo eficaz de caes com displasia, possibilitando uma melhor qualidade de vida e

desempenho funcional (Jones, 2019).



Considerando esse cenario, este estudo demonstrard a efetividade da fisioterapia no

tratamento da displasia de cotovelo em uma cadela da raca Golden Retriever de 8 anos e 40kg.

2 DESENVOLVIMENTO

2.1 RELATO DE CASO

Foi atendida no Hospital Veterinario (HOVET) — Uniledo, localizado em Juazeiro do
Norte, Ceara, uma cadela da ragca Golden Retriever, 8 anos, pesando 40 kg com queixa principal
de claudicagdo em membro tordcico esquerdo. Na anamnese, foi relatado que o animal
claudicava ha quase um ano, porém em episodios pontuais. Entretanto, voltou a claudicar do
membro toracico esquerdo (MTE) e manteve-se assim durante lapso temporal de 20 dias. A
tutora relatou que a paciente ja havia sido atendida anteriormente, onde foram realizados alguns
exames que identificaram osteartrose e displasia de cotovelo.

Os sintomas observados incluiam uma leve claudicacdo e crepitacdo na articulacdo
Umeroradioulnar do membro direito (MTD). Indicando um possivel desgaste e
comprometimento estrutural dessa articulacdo. Adicionalmente, foi verificada sensibilidade na
articulacdo do membro contralateral, o que pode indicar dor compensatoria devido a sobrecarga,
ja que o animal tende a apoiar mais 0 peso nesse membro.

No exame fisico, foi possivel aferir frequéncia cardiaca (FC), frequéncia respiratoria (FR),
temperatura corporal (TC), mucosas, escore corporal (EC). Foi identificada dor no membro
torécico direito e incdbmodo no membro toracico esquerdo. Ainda na consulta, foi solicitada
nova radiografia para examinar a situagao atual da paciente.

Para a cadela, foram prescritas as seguintes medicaces, até que saisse 0s resultados dos
exames: Carpofreno 2,2mg/kg, via oral, a cada 12 horas durante 14 dias e Gabapentina 15
mg/kg, via oral, a cada 12 horas durante 30 dias. Apés o resultado dos exames solicitados, a
paciente foi encaminhada para realizar fisioterapia. Como a paciente apresenta um grau 4 de
escore corporal, recomendou-se acompanhamento nutricional para controle de peso, bem como,
foram prescritas as seguintes medicagdes: Colageno tipo Il 40/mg animal, via oral, a cada 12
horase o Librela® (Bedinvetmab) 20 mg, deforma injetdvel (ampola de 1ml), via
subcutanea, administrando 1mL durante 1x ao més.

As sessdes de fisioterapia seguiram com um protocolo inicial, de duas vezes por semana

com duracdo de uma hora, incluindo as modalidades de cinesioterapia, eletroterapia (Figura



1/A), ultrassom terapéutico (Figura 1/B), laserterapia (Figura 2/C) e hidroterapia (Figura
2/D). Nas primeiras trés semanas, 0S exercicios se concentravam em alongamento com a
realizacdo de flexdo, extensao e rotacdo (3 vezes em cada articulacdo); zig zag (Figura 2/A), 4
vezes; zig zag 8 (Figura2/B), 4 vezes; obstaculo em cavalete (Figura 2/C), 2 vezes, com
intervalos de 30 segundos entre eles.

Ap06s o periodo supracitado de trés semanas, com a evolucédo da paciente, foram realizados
todos os exercicios de fisioterapia acima citados novamente, no entanto, aumentaram-se 0s
graus de dificuldade das sessdes com o adicional da caminhada com thera band (Figura 2/D),
Nas Ultimas quatro semanas, foi acrescentada nas sessdes, a hidroterapia realizando 10 voltas.
Ap0s sete semanas de fisioterapia, o paciente obteve alta médica.

Figura (1). Eletroterapia (A); Ultrassom terapéutico (B); Laserterapia (C); Hidroterapia (D).

Fonte: Setor de Fisioterapia, HOVET UNILEAO

Figura (2). Zig zag (A); Zig zag 8 (B); Obstaculo em cavalete (C); Thera band (D).

Fonte: Setor de Fisioterapia, HOVET UNILEAO.



2.2 RESULTADOS E DISCUSSAO

No exame fisico, a frequéncia cardiaca (65 BPM), frequéncia respiratéria regular (20
MRM), temperatura corporal padrdo 37,5°, mucosas normocoradas, escore corporal 6 que é
considerado elevado de acordo com Escore de Condicdo Corporal (ECC), (tabela 1). O
sobrepeso de cées de racas grandes ou gigantes eleva consideravelmente a pressdo sobre as
articulacdes, especialmente nas dos membros toracicos, como o0s cotovelos, o que pode agravar
ou até desencadear problemas articulares, incluindo a displasia de cotovelo.

O escore corporal elevado caracterizado por sobrepeso ou obesidade, pode contribuir
para o desenvolvimento de displasia de cotovelo em cées devido ao aumento da carga e pressao
sobre as articulagdes, incluindo o cotovelo. O excesso de peso sobrecarrega as estruturas
articulares e pode acelerar o desgaste das cartilagens, além de provocar alteragdes no

desenvolvimento 6sseo (Michelsen, 2013).

Tabela 1. Escore de Condigéo Corporal

Condicéo - L
Escore ¢ Descricao Avaliagdo
Corporal
O céo é extremamente magro, com costelas, .
. S As costelas sdo visiveis, e 0
Muito Magro  coluna vertebral e pelve visiveis. N&do ha gordura x o
1 . A . cao tem uma aparéncia
(Emaciado) subcutanea palpavel e a musculatura pode ser "
o esquelética.
muito fina.
O cdo apresenta uma condigdo corpdrea bastante  As costelas sdo visiveis e ha
2 Magro magra, com costelas facilmente palpaveis. Pouca pouca gordura em torno da
gordura subcutanea. cintura e pelve.
. uantidade equilibrada de gordura corporal. . ) o
Ideal/Muito boa Q  eat g€ gorau P . Aparéncia saudavel e atlética,
3 - . Costelas palpaveis, mas ndo visiveis. A cintura é P
Condicdo o com gordura minima.
bem definida.
. uantidade moderada de gordura corporal.
Acima do Peso Q -9 rpor Leve camada de gordura, mas o
Costelas podem ser sentidas, mas ndo séo . s :
4 (Levemente ) Lo P x cdo ainda mantém uma boa
facilmente palpaveis. Cintura é visivel, mas ndo
Sobrecarga) " . forma.
tdo definida.
Quantidade excessiva de gordura corporal, com Cintura ndo é claramente
5 Levemente obeso leve camada de gordura ao redor das costelas e visivel; sinais de sobrepeso
abdémen mais arredondado. comegam a aparecer.
Quantidade significativa de gordura. A cintura  Dificuldade de movimento com
6 Obeso ndo é visivel, com acimulo de gordura na barriga  agilidade; sinais de sobrecarga
e nas costelas. de peso sdo evidentes.
Obesidade evidente. Acumulo de gordura em I .
. g - . Costelas ndo sdo palpaveis;
7 Muito obeso vérias partes do corpo, incluindo pescoco,

abdomen e costelas gordura visivelmente acumulada.



Condicéo

Escore
Corporal

Descrigéo Avaliagéo

Severamente obeso, com acimulo de gordura em
8 Obesidade Grave vaérias regies do corpo. Costelas ndo palpaveis;
dificuldade significativa de movimento.

Quantidade de gordura afeta
mobilidade e salde.

Condicdo de obesidade extrema, com grande Severamente obeso, com

9 Obesidade quantidade de gordura acumulada em todo o dificuldades respiratorias,

Extrema corpo. Disturbio fisico visivel; mobilidade muito cardiacas e de movimento
comprometida. evidentes.

Fonte: American Kennel Club (AKC) - Orientagdes sobre escore corporal para cées.

A tendéncia ao desenvolvimento de displasia de cotovelo estd ligada a fatores
hereditérios, além de um crescimento acelerado e excessivo. Algumas das ragas que apresentam
maior suscetibilidade a displasia de cotovelo incluem: Labrador Retriever; Pastor Alemao;
Golden Retriever; Rottweiler; Boxer; Doberman Pinscher; Schnauzer Gigante. Além dos
fatores genéticos, um manejo adequado durante o periodo de crescimento, que envolva evitar
excesso de exercicios e controlar a alimentacéo, pode ajudar a reduzir as chances de displasia
de cotovelo. Realizar exames veterinarios regulares, tais como, radiografia, exames de
imagem, como a tomografia computadorizada (TC) ou a ressonancia magnética (RM), também
podem ser utilizados em casos mais especificos para avaliar detalhadamente a estrutura articular
e contribuem para identificar a condicdo em estégios iniciais (Lavrijsen et al., 2012).

No relato apresentado, foram notados alguns sintomas, como uma leve claudicacéo e
crepitacdo na articulacdo umeroradioulnar do membro direito (MTD), o que sugere um possivel
desgaste e comprometimento estrutural dessa articulacdo. Além disso, constatou-se uma
sensibilidade na articulacdo do membro oposto, o que pode ser indicativo de dor compensatoria
em razao da sobrecarga, ja que 0 animal parece apoiar mais 0 peso nesse membro.

Esses sinais sdo caracteristicos da osteoartrose em cdes, uma condi¢do que, embora
possa ser controlada, ndo possui cura definitiva. A intervengdo precoce e 0 manejo adequado,
incluindo o uso de condroprotetores, anti-inflamatorios e analgésicos, sdo essenciais para
garantir uma melhor qualidade de vida ao animal e evitar o agravamento do quadro clinico. O
bedinvetmab foi uma escolha crucial no tratamento (Smith et al., 2018).

Os exames de imagens séo cruciais para confirmar o diagnéstico de modo diferencial.
As radiografias compdem o método de diagndstico mais utilizado e difundido. Elas sdo capazes
de identificar alteracfes Osseas, tais como, osteocondrite dissecante, espordo 6sseo e alteracdes
degenerativas intra-articulares e periarticulares. Em alguns casos, a ultrassonografia pode ser
usada para avaliar melhor os tecidos moles ao redor da articulagdo e a tomografia

computadorizada (TC) ou ressonancia magnética (RM) sdo empregadas em situacdes mais



complexas, esses métodos avangados podem ser Uteis para uma visualizacdo detalhada das
articulacdes (Silva; Santos; Oliveira 2017).

E de suma importancia a existéncia destes exames no diagnostico e avaliacio de
condicdes articulares e 0sseas, especialmente na presenca de processos degenerativos como a
osteoartrite. Este exame se baseia principalmente em radiografias, capazes de fornecer um
diagnostico diferencial ao detectar alteragbes Osseas e articulares especificas, como a
proliferacdo osteofitica (Lavin, 2017).

O exame detalhado evidencia a analise de multiplas projec6es radiograficas, oferecendo
uma visdo abrangente das articulagdes envolvidas. Isso permite observar as condi¢es 6sseas e
articulares de forma mais completa e precisa, essencial para a confirmacdo de osteoartrose, que
se manifesta na forma de aumento de espaco articular e alteragcbes na congruéncia articular
(como observado no animal examinado) (Jones et al., 2015).

No laudo radiogréafico, onde foram analisadas as articulagdes umeroradiulnares atraves
das projecdes mediolateral direita (Figura 1/A) e esquerda (Figura 1/B) em repouso foi
observada evidente proliferacdo osteofitica em regido de processo anconeo e segmento medial
dos epicondilos mediais bilateralmente. Osteofitose em porcdo cranial da cabeca dos radios
bilateralmente. Observou-se aumento de espaco articular da articulacdo umeroradiuulnar
bilateral. As demais articulagcGes dos membros toracicos ndo possuiam alterac6es dignas de nota

no momento do exame. A radiopacidade 0ssea e demais tecidos moles preservados

Figura (1). Projecdo mediolateral direita do mero, radio e ulna (A).

Projecdo mediolateral esquerda do Umero, radio e ulna (B).

PACOCA
5253.10.2023
1-January-2016 F

Fonte: Setor de Radiologia, HOVET UNILEAO, 2023,



Na avaliagdo das articulages umeroradioulnares, constatou-se uma proliferacdo osteofitica
significativa na regido do processo anconeo e nos epicondilos, além de osteofitose na porcéo
cranial das cabecas dos radios (figuras 2/C e figura 3/D). Observou-se um aumento do espaco
articular nesta articulagcdo, enquanto as demais articulacbes dos membros toracicos nédo
apresentaram alteracdes relevantes. A radiopacidade d6ssea e dos tecidos moles permanece

preservada.

Figura 2. Projecdo mediolateral esquerdo (C)

Fonte: Setor de Radiologia, HOVET UNILEAO.



A proliferacdo osteofitica e a presenca de osteoartrose nas articulacbes
umeroradiulnares reforcam a importancia dos exames de imagem na pratica clinica para o
diagnostico precoce de doencas degenerativas. Alem disso, destaca-se a contencdo quimica
utilizada durante o exame, essencial para obter imagens de qualidade sem movimentos
indesejados, o que contribui para a precisdo dos achados radiogréaficos (Silva; Santos; Oliveira,
2017).

A necessidade de anestesia durante a realizacao de exames radiograficos possui o intuito
de assegurar a seguranca e a eficacia do exame. A anestesia diminui a movimentagédo do animal,
que pode ocorrer devido a desconforto, medo ou dor, permitindo que o veterinario posicione o
animal corretamente para obter imagens radiogréaficas nitidas. Qualquer movimento durante o
exame pode ocasionar radiografias borradas ou de baixa qualidade, o que dificulta o diagnéstico
(Fossum, 2020).

Além disso, a anestesia contribui para a reducdo do estresse do animal, tornando o
processo mais seguro tanto para 0 paciente quanto para a equipe que atua. Para cédes que
apresentam dor ou possuem lesdes que podem ser agravadas pela posicdo adotada para a
radiografia, a anestesia € essencial para evitar sofrimento adicional durante o exame. Esse
procedimento torna-se particularmente relevante em exames que demandam mais tempo ou em
situacdes onde os animais ndo se adaptam bem a contencéo fisica (Lavin, 2017).

A impressdo diagndstica sugere a presenca de osteoartrose nas articulacoes
umeroradioulnares bilaterais. E importante destacar que os resultados da radiografia foram
essenciais ndo apenas para confirmar o diagnostico, mas também para a escolha da intervencéo,
visto que, essa abordagem é recomendada para cdes sem a evidente necessidade cirdrgica. A
conduta clinica com dieta, fisioterapia e medicacdes, € um aparato bastante forte para sucesso
do tratamento e melhora (Cook, 2009).

No caso abordado, optou-se pelo tratamento conservador em razdo da auséncia de sinais
de luxagéo ou subluxagdo. O Bedinvetmab foi prescrito da seguinte maneira: 1 ampola (1ml)

de 20mg uma vez ao més.

Bedinvetmab é um anticorpo monoclonal terapéutico caninizado que reduz a
quantidade de NGF (do inglés nerve growth factor — fator de crescimento neural) disponivel. O
NGF é um hormdnio polipeptidico produzido por uma variedade de células inflamatorias e
imunoldgicas, bem como condrdcitos articulares e tem acdo sobre mastdcitos e células nervosas

nociceptivas. A dose recomendada no caso foi de uma ampola por més (Cattaneo, 2010).



O NGF medeia a sinalizagdo da dor através dos nervos nociceptivos. Ativa uma
variedade de vias em nociceptores, incluindo canais iénicos, o potencial receptor vanil6ide do
receptor transitorio (TRPV1) e neurotransmissores secundarios, incluindo a substancia P e o
fator neurotrofico derivado do cérebro. O anticorpo neutralizante bedinvetmab inibe os sinais
de dor em cées e tem uma duracéo de efeito de aproximadamente quatro semanas (Hefti et al.,
2006).

O Bedinvetmab age ligando-se ao NGF impedindo sua comunicacdo com seu receptor
TrkA cessando a sinalizacdo entre NGF e TrkA resultando na redug&o de retorno hiperalgésico
(Corral et al., 2021), e simboliza um importante progresso no tratamento da dor da OA na
medicina veterinaria desde o apontamento do primeiro AINE, ha 25 anos (Michels et al., 2023).

A aplicagéo do anticorpo monoclonal canino (mADb) direcionado ao fator de crescimento
nervoso (NGF) esta sendo amplamente investigada como uma nova estratégia terapéutica para
controlar a nocicepgdo em adultos. Esta abordagem apresenta menos efeitos colaterais em
comparagdo com os anti-inflamatdrios ndo esteroides (AINES), que atualmente constituem a
linha de frente no tratamento farmacol6gico da osteoartrite (OA). Contudo, 0 uso dos AINES
pode ser restrito devido aos efeitos gastrointestinais bem documentados, especialmente no caso
dos ndo seletivos para a ciclo-oxigenase-2 (COX-2) (Corral et al., 2021).

O tratamento conservativo com anti-inflamatdrios nédo esteroidais (AINES) é eficaz no
inicio para alivio dos sintomas clinicos derivados da inflamac&o inibindo as prostaglandinas
(PGs). Entretanto, segue-se o desconforto ap6s suspensdo. Dentre os tratamentos alternativos,
e que podem ser usados em combinagdo com AINEs, comumente s&o utilizados 0s
condroprotetores, que retardam a progressdo da afeccdo articular degenerativa (AAD),
modulando o metabolismo da cartilagem articular (Johnson et al., 2001).

Os condroprotetores mais empregados sdo na verdade classificados como agentes
condromoduladores, dos quais a funcdo é retardar ou diminuir a progressdo degenerativa. Esses
agentes sdo classificados como medicamentos de acgdo lenta, gerando trés efeitos primarios
como condroprotetor: sustentar o aumento do metabolismo dos condrdcitos e células sinoviais,
inibir as enzimas degenerativas do liquido sinovial e da matriz cartilaginosa, e inibir a formagao
de microtrombos nos vasos da circulagdo que nutrem a articulacdo (Boothe, 1997).

Entre esses moduladores 0s seus principais componentes sdo o sulfato de condroitina e
glucosamina. Nas formulagcdes comerciais temos esses compostos isolados ou combinados
entre si e também acrescidos de outros condroprotetores que se propdem a ter efeitos positivos
na articulacdo, como extratos naturais de glicosamino-glicanos derivados de moluscos, assim

como algumas vitaminas (C, E), acidos graxos (6mega 3) e minerais (Zn, Cu, Mn), cuja acdo



antioxidante pode auxiliar na reducdo da formacéo de radicais livres da articulagcdo afetada,
além do colageno tipo Il (Johnson et al., 2001).

O colégeno tipo Il é considerado um condroprotetor para caes porque atua diretamente
na salde das cartilagens articulares, sendo fundamental para proteger e fortalecer as
articulagcdes, especialmente em cées com predisposi¢cdo para problemas articulares, como
displasia e osteoartrite. Esse tipo de colageno é a principal proteina estrutural da cartilagem,
promovendo sua elasticidade e resisténcia. O colageno tipo Il contribui para estabilizar a
cartilagem articular e evita que as enzimas responsaveis pela sua degradacdo (como as
metaloproteinases) atuem de forma excessiva, protegendo a cartilagem do desgaste progressivo
(Beale, 2004). Foi utilizado colageno via oral, 2x ao dia durante 30 dias (12/12h).

A realizacdo de fisioterapia foi indicada, visto que essa técnica é eficaz para melhora do
paciente, com objetivo de restaurar, manter e promover a evolucéo da funcdo e aptidao fisica,
bem-estar e qualidade de vida, quando estes estdo relacionados a distdrbios locomotores e de
saude (Brown et al., 2016). O protocolo sugerido, incluiu diferentes modalidades
fisioterapéuticas, dentre elas: a cinesioterapia, eletroterapia, ultrassom terapéutico, laserterapia
e hidroterapia. Sendo realizadas duas sessGes semanais, em dias alternados, com duragéo de
uma hora, totalizando dez semanas.

Eram realizados exercicios de alongamento (extensdo, flexdo e rotacdo). Sendo
alongamentos e mobilizacdo em cada articulacdo realizando a flexdo e extensdo dessas
articulagGes, sendo acompanhado do alongamento na bola. O alongamento é realizado com o
objetivo de aliviar a dor, enquanto a mobilizacéo visa aumentar a flexibilidade das articulagdes
e a extensibilidade dos tecidos periarticulares, musculos e tendGes (Kistemacher, 2017).

Na rotacdo, ao girar o corpo, o cdo é incentivado a transferir o peso para 0 membro
afetado e a utilizar a musculatura ao redor da articulacdo. Esse movimento ajuda a aumentar a
amplitude de movimento e a fortalecer os mésculos ao redor das articulacdes. E frequentemente
utilizado na reabilitacdo de cdes que se recuperam de cirurgias ortopédicas ou lesdes (Smith et
al., 2018).

A cinesioterapia é uma modalidade de tratamento que utiliza 0 movimento para tratar
e reabilitar funcdes motoras do corpo. (Oliveira; Silva; Santos, 2021). Dependendo da condicéo
clinica do paciente, ela pode ser prescrita de forma passiva (realizada pelo veterinario), ativa
(quando os exercicios sdo executados pelo paciente sozinho) ou ativa assistida (quando é
realizada pelo paciente com a ajuda de um veterinario). Isso pode incluir exercicios

terapéuticos, alongamentos e fortalecimento muscular, com ou sem sobrecarga. Essa



modalidade de fisioterapia desempenha papel crucial na reabilitacdo da fungdo motora do corpo
(Meneses; Melo, 2022).

A eletroterapia € uma ferramenta terapéutica complementar no tratamento da displasia
de cotovelo em cées, contribuindo para o controle da dor e a melhoria da funcédo articular.
Técnicas de eletroterapia, como TENS (Transcutaneous Electrical Never Stimulation) e EMS,
tém sido utilizadas com sucesso no manejo da dor e na promocao da reabilitacdo em cdes com
condi¢es ortopédicas. Essa abordagem terapéutica utiliza correntes elétricas para estimular os
tecidos e 0s nervos, proporcionando alivio sintomatico e facilitando a recuperacdo (Bertolini,
2015).

A laserterapia € uma modalidade terapéutica promissora no tratamento da displasia de
cotovelo em cdes, auxiliando na redugdo da dor e na promocéo da cicatrizagdo tecidual. A
laserterapia de baixa intensidade tem demonstrado beneficios significativos no alivio da dor e
na reducdo da inflamacgdo em cées com doengas musculoesqueléticas, incluindo a displasia de
cotovelo. A energia luminosa do laser penetra nos tecidos, estimulando processos de reparo e
acelerando a recuperacao (Hirschberger, 2017).

A hidroterapia consiste em exercicios de fisioterapia realizados na dgua, normalmente
0s mais utilizados pelos pets sdo a natacdo ou esteira aquatica (hidroesteira). Esta técnica
promove beneficios fisicos e psicolégico para os animais, relaxando e reduzindo os impactos
dos exercicios (Belfort et al., 2020). Todas essas técnicas conjugadas sdo capazes de atenuar a
patologia da paciente e aliviar as dores, bem como, ajudar no processo de perda de peso no caso
de obesidade em comento (Smith et al., 2018).

Estudos indicam que a hidroterapia é capaz de diminuir de forma significativa o tempo
de recuperacdo de cdes que passaram por traumas ou cirurgias promovendo a melhoria da
funcdo motora e o fortalecimento muscular (Monk et al., 2006). De acordo com uma pesquisa
realizada por Levine et al. (2007), cdes que participaram de sessGes de hidroterapia
apresentaram uma reducdo consideravel na dor e na inflamac&o das articulagdes, resultando em
maior mobilidade. Esses efeitos benéficos séo especialmente evidentes em racas grandes que
tém maior propenséo a problemas articulares, como labradores e golden retrievers.

Ha duas categorias principais de hidroterapia para cées: o tanque de agua e a esteira
aquatica. Na esteira aquética, o animal executa movimentos de caminhada ou corrida dentro de
um espago com agua, onde o nivel e a velocidade sdo ajustados conforme as necessidades
terapéuticas. Esse método é ideal para cdes com fragueza muscular, pois promove um

fortalecimento gradual e controlado. Por outro lado, o tanque de &4gua é destinado a terapias em



que o cdo pode nadar livremente, contribuindo para sua recuperagéo e para o fortalecimento do
sistema cardiovascular e respiratério (Marsolais et al., 2002).

Em todos os casos, a reabilitacdo é crucial para acelerar o processo de recuperacao,
eliminar a dor e a inflamacdo, diminuir a claudicacdo, manter ou melhorar a amplitude de
movimento, além do ténus e for¢a muscular. Nota-se também que, através da fisioterapia, ha
minimizacdo ou retardo dos efeitos da degeneracdo articular. A fisioterapia é a principal
responsavel por oferecer maxima capacidade para que o animal seja funcional e tenha boa
qualidade de vida (Cook, 2009).

Por se tratar de uma paciente obesa, também foi recomendado acompanhamento de peso
e exercicios para emagrecimento saudavel, juntamente com ajuste alimentar feito por
profissional nutricionista.

O tratamento da displasia busca atenuar a dor, melhorar a mobilidade articular e retardar
a progressdo da doenca. No tratamento conservador, € essencial realizar sessfes regulares de
fisioterapia que incluam atividades de baixo impacto e uso de esteira aquéatica. O objetivo
principal dessas préaticas é promover o aumento da circulacdo sanguinea na area afetada, além
de melhorar a mobilidade, fortalecer a massa muscular e proporcionar maior estabilidade
articular (Silva; Santos; Oliveira 2019).

A paciente encontra-se, atualmente, estavel. As dores e claudicagdes cessaram, mas a

fisioterapia é permanente e necessaria para evitar novos episodios.

3 CONCLUSAO

O uso da abordagem ndo invasiva em conjunto com os medicamentos foi extremamente
relevante na evolugdo da paciente. Os exercicios de fortalecimento, mostraram-se essenciais
para a melhora da mobilidade articular, reducéo da dor e recuperagédo funcional da paciente.

Conclui-se que o tratamento medicamentoso com o0 bedinvetmab associado a

fisioterapia é dotada de grande eficécia, trazendo qualidade de vida.
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