RESSALVA

Atendendo solicitacao do(a)
autor(a), o texto completo desta
dissertacao sera disponibilizado
somente a partir de 19/07/2021.



UNIVERSIDADE ESTADUAL PAULISTA
FACULDADE DE MEDICINA VETERINARIA E ZOOTECNIA

AVALIACAO DOS EFEITOS AGUDOS DA VIBRACAO MECANICA
GERADA PELA PLATAFORMA VIBRATORIA TRIPLANAR NOS
PARAMETROS CARDIOVASCULARES E RESPIRATORIOS
EM CAES

BRUNA MARTINS DA SILVA

Botucatu — SP
2019



UNIVERSIDADE ESTADUAL PAULISTA
FACULDADE DE MEDICINA VETERINARIA E ZOOTECNIA

AVALIACAO DOS EFEITOS AGUDOS DA VIBRACAO MECANICA
GERADA PELA PLATAFORMA VIBRATORIA TRIPLANAR NOS
PARAMETROS CARDIOVASCULARES E RESPIRATORIOS
EM CAES

BRUNA MARTINS DA SILVA

Defesa da dissertagcdo apresentada
junto ao Programa de Pés-Graduacgao
em Biotecnologia Animal para obtencao
do titulo de Mestre.

Orientador: Prof. Dr. Ivan Felismino Charas dos Santos

Co-orientadora: Profa. Titular Sheila Canevese Rahal



FICHL CATALOGRAFTCA ELAEORADA EPELA SEQ.HAO TEC. AQUIS. TRATAMENTO DA INFORM.
DIvIisio TECNICR DE BIBLIOTECAE E DOCU’D-CENTAL;‘TAO - cAMPUS DE BOTUCATI — UNESE
BIBLIOTECARIZ RESPONSAVEL: LUCIANZ PIZZENI-CRE 8/6772

Silva, Bruna Martina da.

Avaliagdo dos efeitos agudos da vibragdo mecdnica
gerada pela plataforma vibratdria triplanar nos paramstros
cardiovasculares & respiratdrios em cdes / Bruna Martina
da Silva. - Botucatu, 2019

Dissertagdc (mestrado) - Universidade Estadual Paulista
"Tlioc de Mssguita Filho", Faculdade de Msdicina
Veterinaria = Zootecnia

Orientador: Ivan Felismino Charas dos Santos

Coorientador: Titular Sheila Canevese Rahal
Capes: 50501070

1. Veterinadria de psquencos animais. 2. C
Vibracgéo.

i
1l
]
[¥8]

Palavras—-chave: Ecocardiograma; Hemogasometria; Oscilagdes
sinuscidais; Pequenos animais; Vibragdo de corpo inteiro.




Nome do autor: Bruna Martins Da Silva

Titulo: Avaliacdo dos efeitos agudos da vibracdo mecénica gerada pela

plataforma vibratéria triplanar nos parametros cardiovasculares e respiratorios

em caes.

COMISSAO EXAMINADORA

Prof. Dr. Ivan Felismino Charas dos Santos

Orientador

Departamento de Cirurgia e Anestesiologia Veterinaria
FMVZ — UNESP — Botucatu

Profa. Adjunta Vania Maria de Vasconcelos Machado

Membro

Departamento de Reproducéo Animal e Radiologia Veterinaria
FMVZ — UNESP - Botucatu

Prof. Titular Mario Bernardo Filho
Membro
Universidade do Estado do Rio de Janeiro

Data da defesa: 19 de julho de 2019.



AGRADECIMENTOS

Agradeco primeiramente a Deus e aos meus familiares, em especial minha
mae Silvana Regina de Lima e minha avé Irani Zanelato de Lima por todo

carinho e afeto.

Ao meu orientador Prof. Ilvan Felismino Charas dos Santos por todo apoio,
dedicagdo e profissionalismo, agradeco imensamente pela oportunidade e
confianca, pois sem o professor nada seria possivel, me faltam palavras para

descrever a gratidao que tenho por tudo que fez e faz pelos seus orientados.

A minha co-orientadora Profa. Sheila Canevese Rahal, por ter também
confiado em mim e permitindo meu ingresso na poés-graduacdo e

compartilhando suas idéias e parceria no trabalho.

A Profa. Maria Lucia Gomes Lourenco e o Servico de Cardiologia Veterinaria
pela disponinilizagcdo dos equipamentos utilizados nesse projeto, e ao Médico
Veterinario e Meste Mauricio Gianfrancesco Filippi que me auxiliou diretamente

com as realizacOes das ecodopplercardiogramas e dos eletrocadiogramas.
A Profa. Miriam Tsunemi por todo apoio na realizac&o da estatistica.

A Profa. Vania Maria de Vasconcelos Machado e a Profa. Maria Jaqueline
Mamprim e o Servigo de Diagndstico por Imagem pela a disponibilizagdo do
equipamento, e a Médica Veterinadria Mestre e doutoranda Carmel Rezende

pelas realiza¢cbes das dopplerfluxometria.

Agradeco ao Laboratdrio Clinico, em especial a Profa. Regina Takahira e seus
residentes e funcionarios pela realizacdo de todos os exames laboratoriais

realizados nesse projeto.

Ao Prof. Francisco José Teixeira Neto e ao Departamento de Cirurgia e
Anestesiologia Veterinaria e aos funcionarios pela realizacdo das

hemogasometrias.



Agradeco ao Departamento de Reprodugdo Animal e Radiologia Veterinaria, a
Profa. Fabiana Ferreira Souza e a Profa. Eunice Oba, por disponibilizarem o
equipamento para a dosagem do biomarcador, em especial a doutoranda

Viviane Cognoto por ter me ajudado e auxiliado na realizacao.

A Fundacdo de Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel
Superior (CAPES) pela Bolsa de Mestrado.

Aos meus amigos, agrade¢co imensamente além da ajuda na parte pratica do
projeto, pela amizade, carinho e companheirismo, onde sem vocés seria ainda
mais dificil a realizacdo deste projeto em especial Maria Gabriela, Barbara

Sardela, Ivaldo Almeida, Lais Nagai e David Castro.

A toda a equipe do Centro Veterinario de Anélise de Movimento (CEVAM) por

toda ajuda.

A Universidade Estadual Paulista - UNESP, em especial a Faculdade de
Medicina Veterinaria e Zootecnia (Campus de Botucatu), pela estrutura, e ao
Programa de PoOs-Graduacdo em Biotecnologia Animal por todos os auxilios

prestados.

Agradeco aos tutores dos animais por terem cedido 0os mesmos para a

realizagc&o do estudo.



SUMARIO
LISTA DE TABELAS ...ttt e e e e e e e e aaa e Viii
LISTA DE FIGURAS ... ettt e e e e e et e e e e e e e e e eeanneeeees Xii
ABREVIATURAS E SIMBOLOS ...ttt ettt Xiv
L U1 1V S i
1Y I o A I il
INTRODUGAO ...ttt ettt a et s tesn et s st en s senesaenas iv
L INTRODUGAOD ..ottt ettt et n st 5
REVISAO DA LITERATURA ..ottt en st n e 8
2.1. Plataforma vibratoria (PV) .........uueeiiiee e 9
2.1.1. VIDragBes MECANICAS ........ccccuvvriiiieee e e e e e e e e e s e e e e e e e e nnnaaneee s 11
2.1.2. Tipos de plataformas vibratorias ............ccocvveeeieeeeiiicciceeee e 12
2.1.3. Variaveis das plataformas vibratorias ...........ccccccceeeviviiiiieieee e 13
2.1.4. Efeitos benéficos da vibragao meCaniCa .......cccceeeevvvvvvvieveeeeee e 14
2.1.5. Efeitos indesejados da vibragcdo mecanica ...........cccccceeeeeiiee 15
2.2. Plataforma Vibratéria Triplanar (TheraPlate) (PVTT) covvvvveeeeiiiiiiiieeee. 16
(0] 1 I AV 1 S PP 17
3. OBIETIVO GERAL ..ttt e e e e e aaaanes 18
MATERIAL E METODOS ..ottt n e 19
4, MATERIAL E METODOS ... ..ottt sttt 20
4.1. Animais e ambiente de experimentaga ............ccveeeriiirreeeiiiiiieee e 20
4.1.1. CritérioS d€ INCIUSE0 .....cccvveiieeeiiiiie e e e 20
4.1.2. CritérioS d€ EXCIUSA0 .....ccvveiieeeiiiiie ettt e e e e 21
4.2. EXaMES d€ NIQIAEZ .......eeeviieeiiiiiiiieeee ettt 21
4.2.1. EXame fiSICO geral .......ccuuuiiiiieee it 21
4.2.2. EXAMES [@DOTALOMIAIS ... ..vvveiiiiieeeiiiiiiiie et a e 21
4.2.3. AvaliaCao CardiaCa .......ccuuvuveieeeeeiiiiiiiieee et e e e e e 22
4.3. AvaliaCa0 MOIrfOMELIICA........ccceiciiiieeie e e 24
4.4. Procedimentos eXperimentals .........coeeeeeeiiiiieeee e 25
4.4.1. Prepar0 dOS @NiMEAIS........uuueiiiiieieiiieeeiereeeeeseeeseeesrssssesereeeseereeeessreserer. 25

4.4.2. Plataforma vibratéria triplanar (TheraPlate) (PVTT) ..ooooooviiiiiiiiiieneeeeeen, 25



Vi

4.5, VariAVeIS aVAlIAUAS ....uceeeeeeeeeee et 27

4.5.1. Frequéncia cardiaca,frequéncia respiratéria e temperatura corporal retal

.............................................................................................................................. 27
4.5.2. Exame ecodopplercardiografiCo.........ccuuiiiiiiieieeiiiiiiee e 28
4.5.3. Exame dopplerfluXOMELriCO..........cooiiiiiiiiiiiiiee e 29
Y o | =] P PPPPPPPPPPPP 31
4.5.5. Pressao arterial SIStOlICA ......uuveeeiiiiiiiiiiiiiiee e a e 34
4.5.6. EXAMES [aDOratOri@lS .......uuuveiieeeeeiiiiiiiiiieeeeeee e e eeeteee e e e e e e e e ssnrnreereeeeee e 35
4.6. ANAIISES ESTALISTICAS ....civveiieeiitiiie e 36
RESULTADOS ...ttt ettt ettt e et e e e st e e e snbe e e sntaeeanneeeeenneeas 38
5. RESULTADOS ...ttt ettt ettt et e e anbe e et e e e neeeeenneeeannes 39
TR NS 01T o (0 LS 0 =T = L 39
5.2. Frequéncia cardiaca, frequéncia respiratoria, temperatura corporal retal e
Pressao arterial SIStOlICA.........cccuviiiieeee e 42
5.3. Exame ecodopplercardiografiCo ...........ccccvvuiieieieeiiiiicieeee e 51
5.4. Exame dopplerfluXOmMELrCO .........cevveeeiiiiiiiiiiieeee e 55
5.5, HORET e 56
5.6. EXamMes 1aboratOrialiS ... .....ccoiivriieeiiiiiieeeeiiiiie et eneeee e 60
5.7. HEMOQASOMETIIA ....eeiiiiiiiiie ettt e e 66
DISCUSSAD ...ttt s e 67
B. DISCUSSAOD......uiiiiieieieieieieie ettt asens 68
R NS 01T o (0 LS 0 [T = 68
6.2. Frequéncia cardiaca, frequéncia respiratoria, temperatura corporal retal
€ pressao arterial SIStOlICA.........cccuuvviiieeee e 71
6.3. Exame ecodopplercardiografiCo ...........ccccvvieeeiiieeiiiiceeeee e 73
6.4. Exame dopplerfluXOMELrCO .........cuvieeeeiiiiiiiiieeee e 73
B.5. HOIET .o 73
6.6. EXames 1aboratOrialiS .........ccoiiiriiieiiiiiiie et 74
6.8. HEMOGASOMELIA .....uuuuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii e 76
6.9, LIMILAGOES ... uuutiiiiiiiii s 77
CONCLUSOES ...ttt 78
7. CONCLUSOES ...ttt 79

REFERENCIAS ... oo e ettt e e e e et e e e e e e e e e enen 80



Vi

ARTIGO CIENTIFICO ...ttt e, 98
ANEXOS .ottt r e nnnnnnes 127



viii

LISTA DE TABELAS

Tabela 1 — Valores individuais, média, desvio padréo, valores maximo (VMax) e
minimo da idade (anos), massa corporea (kg), comprimento corpéreo (cm),
altura do membro torécico (cm), altura do membro pélvico (cm) e proporcéo
corporal dos CEES JOVENS (GrUPO 1). ..ueeiiiiiiiieeeiiiiiie ettt 41

Tabela 2 — Valores individuais, média, desvio padrdo, valores maximo e
minimo da idade (anos), massa corporea (kg), comprimento corpéreo (cm),
altura do membro toracico (cm), altura do membro pélvico (cm) e proporcao
corporal dos caes IdOS0S (GrUPO 2). .occeveieiiiieieeeeeeeeeeeeeeee e 41

Tabela 3 — Média e desvio padrdo, mediana, valor minimo e valor maximo da
frequéncia cardiaca (batimento por minuto — bpm) momento antes do
treinamento da PVTT (M0O), momento de aumento da frequéncia vibratéria de
30 Hz para 50 Hz (M1), momento de diminui¢do da frequéncia vibratoria de 50
Hz para 30 Hz (M2), imediatamente apos o treinamento da PVTT (M3) e quatro
momentos com intervalo de 15 minutos apés o treinamento com a PVTT (M4,
M5, M6 e M7) dos cées jovens (Grupo 1) e idosos (Grupo 2).......cccceevvveeeennnne. 43

Tabela 4 — Média e desvio padrdo, mediana, valor minimo e valor maximo da
frequéncia respiratéria (movimento toracico por minuto) momento antes do
treinamento da PVTT (M0), momento de aumento da frequéncia vibratéria de
30 Hz para 50 Hz (M1), momento de diminui¢cdo da frequéncia vibratéria de 50
Hz para 30 Hz (M2), imediatamente apés o treinamento da PVTT (M3) e quatro
momentos com intervalo de 15 minutos apés o treinamento com a PVTT (M4,
M5, M6 e M7) dos cées jovens (Grupo 1) e idosos (Grupo 2). ......ccceevvveeeennnne. 43

Tabela 5 — Média e desvio padrdao, mediana, valor minimo e valor maximo da
temperatura corpérea retal (graus Celsius - © C) momento antes do treinamento
da PVTT (M0), momento de aumento da frequéncia vibratéria de 30 Hz para 50
Hz (M1), momento de diminuicdo da frequéncia vibratéria de 50 Hz para 30 Hz
(M2), imediatamente apo6s o treinamento da PVTT (M3) e quatro momentos
com intervalo de 15 minutos apods o treinamento com a PVTT (M4, M5, M6 e
M7) dos céaes jovens (Grupo 1) € idosoSs (Grup0 2). .....cccceeeevviviinmnmnnnnnnnnnnnnnnnns 44

Tabela 6 — Média e desvio padrdo, mediana, valor minimo e valor maximo da
pressao arterial sistélica (milimetros de mercurio — mmHg) momento antes do
treinamento da PVTT (MO0), imediatamente apdés o treinamento da PVTT (M1) e
dois momentos com intervalo de 30 minutos apo6s o treinamento com a PVTT
(M2 e M3) dos cées jovens (Grupo 1) e idosoS (Grupo 2). ......ccovveeeeerniuveeeenne 44

Tabela 7 — Correlacéo entre a frequéncia cardiaca, frequéncia respiratéria e a
temperatura corporal retal nos cées jovens (Grupo 1, n = 7) e nos céaes idosos
(GIUPO 2, N S 7t ittt ettt e et e e e e aba e e e e e nbbeee e e e a7



Tabela 8 — Média e desvio padrdo dos valores da frequéncia cardiaca
(batimento por minuto — bpm) do momento antes do treinamento da PVTT
(M0), momento de aumento da frequéncia vibratéria de 30 Hz para 50 Hz (M1),
momento de diminuicdo da frequéncia vibratéria de 50 Hz para 30 Hz (M2),
imediatamente apds o treinamento da PVTT (M3) e quatro momentos com
intervalo de 15 minutos apés o treinamento com a PVTT (M4, M5, M6 e M7)
dos cées jovens (Grupo 1) (n =7) e idosos (Grupo 2) (N = 7). cccceeeeeeeeeeerinnnnne. 49

Tabela 9 — Média e desvio padrdo dos valores da frequéncia respiratéria
(movimento por minuto — mpm) do momento antes do treinamento da PVTT
(M0), momento de aumento da frequéncia vibratéria de 30 Hz para 50 Hz (M1),
momento de diminuicdo da frequéncia vibratoria de 50 Hz para 30 Hz (M2),
imediatamente apo6s o treinamento da PVTT (M3) e quatro momentos com
intervalo de 15 minutos apés o treinamento com a PVTT (M4, M5, M6 e M7)
dos caes jovens (Grupo 1) (n=7) e idosos (Grupo 2) (N =7). weeeeeeeevveeverveeennnn. 49

Tabela 10 — Média e desvio padrdo dos valores da temperatura corporal retal
(°C) do momento antes do treinamento da PVTT (MO), momento de aumento
da frequéncia vibratéria de 30 Hz para 50 Hz (M1), momento de diminui¢cdo da
frequéncia vibratéria de 50 Hz para 30 Hz (M2), imediatamente apdés o
treinamento da PVTT (M3) e quatro momentos com intervalo de 15 minutos
apos o treinamento com a PVTT (M4, M5, M6 e M7) dos cdaes jovens (Grupo 1)
(N=7) €1d0SO0S (GruP0 2) (N = 7). ieeeeeeeiiiiie ettt eeaee e 50

Tabela 11 — Média e desvio padrdo dos valores da pressao arterial sistélica
(mmHg) momento antes do treinamento da PVTT (MO0), imediatamente apds o
treinamento da PVTT (M1) e dois momentos com intervalo de 30 minutos apés
o treinamento com a PVTT (M2 e M3) dos cdaes jovens (Grupo 1) e idosos
(] 8] oo 2 TR PP RP PP 50

Tabela 12 — Média e desvio padrdao dos valores da espessura do septo
interventricular na diastole (cm), didmetro do ventriculo esquerdo na diastole
(cm), espessura da parede do ventriculo esquerdo na diastole (cm), espessura
do septo interventricular na sistole (cm), diametro do ventriculo esquerdo na
sistole (cm), e espessura da parede do ventriculo esquerdo na sistole (cm),
valores da fracdo de encurtamento do ventriculo esquerdo (%), fracdo de
ejecdo (%), momento antes do treinamento da PVTT (MO) e imediatamente
apos o treinamento da PVTT (M1) dos cdaes jovens (Grupo 1, n = 7) e idosos
(GUPO 2, N = 7)ottt e e et e e e e b e e e e e e enbb e e e e e e 52

Tabela 13 — Média e desvio padrdo do diametro do &trio esquerdo (cm),
didmetro da artéria aorta (cm) e relacdo das medidas de didametro do atrio
esquerdo e diametro da artéria aorta, velocidade maxima do fluxo pulmonar
(m/s), gradiente de pressao do fluxo pulmonar (mmHg), velocidade do fluxo da
artéria aorta (m/s) e gradiente de pressao do fluxo aértico (mmHg)] momento



antes do treinamento da PVTT (MO) e imediatamente apds o treinamento da
PVTT (M1) dos cées jovens (Grupo 1, n =7) e idosos (Grupo 2, n = 7)........... 53

Tabela 14 — Média e desvio padrao dos valores do fluxo mitral da onda E (m/s),
tempo de desaceleracdo da onda E (m/s), fluxo mitral da onda A (m/s), tempo
de relaxamento isovolumétrico (s), relacdo da onda E e da onda A , momento
antes do treinamento da PVTT (MO) e imediatamente apds o treinamento da
PVTT (M1) dos cées jovens (Grupo 1, n = 7) e idosos (Grupo 2, n = 7)........... 54

Tabela 15 — Média e desvio padrao dos valores do tempo de enchimento
ventricular rapido e lento (m/s), contracdo atrial (m/s) e momento antes do
treinamento da PVTT (MO) e imediatamente ap6s o treinamento da PVTT (M1)
dos caes jovens (Grupo 1, n =7) e idos0S (Grup0 2, N = 7). eeeveeeeeeereeeeeeeeeennnnn 54

Tabela 16 — Média e desvio padrao dos valores da velocidade do pico sistélico
(cm?/s) da artéria carétida comum direita e esquerda, indice de resisitividade da
da artéria carétida comum direita e esquerda, e indice de pulsatividade da da
artéria carétida comum direita e esquerda momento antes do treinamento da
PVTT (MO) e imediatamente apés o treinamento da PVTT (M1) dos cédes jovens
(Grupo 1, N =7) €id0S0S (GrUP0 2, N = 7)eeiiiiiiiieeeiiiieee et 55

Tabela 17 — Média e desvio padrdo dos valores da frequéncia cardiaca minima
(bpm), frequéncia cardiaca média (bpm), frequéncia cardiaca maxima (bpm),
momento antes do treinamento da PVTT (MO) e imediatamente apos o
treinamento da PVTT (M1), duas horas ap6s o treinamento (M2), seis horas
apos o treinamento com a PVTT (M3), 12 horas (M4) e 24 horas apdés o
treinamento com a PVTT (M5) dos cées jovens (Grupo 1, n = 7) e idosos
(T 8] oo I o R ) TP PT R PUPPRPPPTPPRT 58

Tabela 18 — Média e desvio padrdo dos valores do intervalo entre duas ondas
N consecutivas de todo o registro (m/'s), dos intervalos RR normais a cada
cinco minutos (m/'s), dos intervalos RR normais (m/s), de todos os intervalos
de onda RR (m/'s), dos valores médios de intervalo da onda NN obtidos a cada
cinco minutos (m / s), das diferengcas entre intervalos RR ou NN normais
adjacentes (m / s), porcentagem de intervalos RR ou NN adjacentes com
diferenca de duracdo superior a 50 milissegundos, momento antes do
treinamento da PVTT (MO) e imediatamente apés o treinamento da PVTT (M1),
duas horas ap6s o treinamento (M2), seis horas apdés o treinamento com a
PVTT (M3), 12 horas (M4) e 24 horas ap0s o treinamento com a PVTT (M5)
dos cées jovens (Grupo 1, n =7) e idosos (Grupo 2, N = 7). .cccccreeeeeeeeeessennnne 59

Tabela 19 — Média e desvio padrdao dos valores de eritrécitos, hemoglobina,
hematdcrito e plaguetas momento antes do treinamento da PVTT (MO0),
imediatamente apds o treinamento com a PVTT (M1), duas horas apés o
treinamento com a PVTT (M2) e 24 horas ap6s o treinamento com a PVTT
(M3) dos cées jovens (Grupo 1, n=7) e idosos (Grupo 2, N = 7). ....cceccvvvveennnn. 61



Xi

Tabela 20 — Média e desvio padrao dos valores de leucécitos, neutrofilos
segmentados, eosindfilos, linfécitos e monécitos momento antes do
treinamento da PVTT (MO0), imediatamente ap6s o treinamento com a PVTT
(M1), duas horas apés o treinamento com a PVTT (M2) e 24 horas apés o
treinamento com a PVTT (M3) dos céaes jovens (Grupo 1, n = 7) e idosos
(GIUPO 2, N = 7t ittt ettt e et e e e e b e e e e e e nnbb e e e e e nes 62

Tabela 21 — Média e desvio padrdo dos valores da alanina aminotransferase,
aspartato aminotransferase, creatina quinase, creatinina momento antes do
treinamento da PVTT (MO0), imediatamente apdés o treinamento com a PVTT
(M1), duas horas apés o treinamento com a PVTT (M2) e 24 horas ap6s o
treinamento com a PVTT (M3) dos cées jovens (Grupo 1, n = 7) e idosos
(S 0] oL I o T TSP 63

Tabela 22 — Média e desvio padrdao dos valores da troponina, calcio, sodio,
potassio, momento antes do treinamento da PVTT (MO0), imediatamente apds o
treinamento com a PVTT (M1), duas horas apds o treinamento com a PVTT
(M2) e 24 horas ap6s o treinamento com a PVTT (M3) dos cées jovens (Grupo
1,Nn=7) €id0oS0S (GrUPO 2, N = 7). weeeeiiiieiee et e ettt 64

Tabela 23 — Média e desvio padrao dos valores da glicose, proteina total e
albumina no momento antes do treinamento da PVTT (MO0), imediatamente
apos o treinamento com a PVTT (M1), duas horas apés o treinamento com a
PVTT (M2) e 24 horas ap6s o treinamento com a PVTT (M3) dos caes jovens
(Grupo 1, N =7) €id0S0S (GrUPO 2, N = 7). eeeiiiiiiiiee et 65

Tabela 24 — Média e desvio padrdo dos valores de pH, pressao parcial de
diéxido de carbono, pressdo parcial de oxigénio, concentracdo de ion
bicarbonato verdadeiro, déficit de base, sédio, potassio, cloro no momento
antes do treinamento da PVTT (MO0), imediatamente apos o treinamento com a
PVTT (M1), duas horas apés o treinamento com a PVTT (M2) e 24 horas apés
o treinamento com a PVTT (M3) dos cées jovens (Grupo 1, n = 7) e idosos
(S 0] o Lo 2 o T TSR 66



xii

LISTA DE FIGURAS

Figura 1 — Representatividade de ondas de diferentes tipos de vibracdes (Komi,

122100 ) SRS 12
Figura 2 — Movimento oscilatério constante produzido pelas plataformas
vibratorias (Komi, 2003).......ceiiiiiiiiieiiiiiiie et 13

Figura 3 - Mensuracdo do comprimento corpéreo (marcacao vermelha), altura
do membro torécico (marcagdo amarela) e altura do membro pélvico (marcagao
AZUD). oo 24

Figura 4 — Figura esquemadtica dos gréficos de relacdo entre a aceleracao e a
frequéncia de vibracdo e entre a amplitude e a frequéncia de vibragéo
resultante do movimento vibratério da PVTT com diferentes frequéncias
1YL ] =10 ] = T S ERE S PRSSRR 26

Figura 5 — Cé&o idoso em posi¢cdo quadrupedal com os membros paralelos e
localizados no ponto fixo pré-determinado na PVTT (comprimento: 92 cm,
largura: 62 cm, altura: 16 CIM). .....uuuueiiiiiiii s 27

Figura 6 — Exame ecodopplercardiografico de cédo jovem antes de ser
submetido @ SESSA0 COM @ PVTT. .t 29

Figura 7 — Exame dopplerfluxométrico da artéria carotida comum direita em céo
idoso antes de ser submetido a sesséo com a PVTT. ... 30

Figura 8 — Sonograma em corte longitudinal ilustrando a artéria carotida comum
esquerda (seta branca) para determinacdo da Analise Espectral da Onda, a
Velocidade de Pico Sistélico (circulo branco), o indice de Resistividade e o
indice de Pulsatilidade em c&o jovem antes de ser submetido & sessdo com a

Y N ORI 31
Figura 9 — Sequéncia de colocacéao e fixagcdo do aparelho Holter (seta branca)
em cdao idoso antes de ser submetido a sessdo com a PVTT. ....cccccceeeeeivinneee, 33

Figura 10 — Posigao do transdutor do Doppler na regido da artéria metacarpica
esquerda para determinacédo da PAS, em cao jovem antes de ser submetido a

SESSEA0 COM 8 PV T T . e e e e e s 35
Figura 11 - Porcentagem as racas dos cées jovens (Grupo 1). ......cccceeeeeiinnnnns 40
Figura 12 - Porcentagem das racas dos caes idosos (Grupo 2). .......cccceeeeennnns 40

Figura 13 — Boxplot representando analise descritiva (mediana, 1° e 3° quartil)
da frequéncia cardiaca e da frequéncia respiratéria nos diferentes momentos
de analise nos caes jovens (Grupo 1) e idosos (Grup0 2).......cccccveeeeeeeeeeeeennnnee. 45



xiii

Figura 14 — Boxplot representando analise descritiva (mediana, 1° e 3° quartil)
da temperatura e da pressao arterial sistdlica nos diferentes momentos de
analise nos cées jovens (Grupo 1) e idoS0S (GrupP0 2). ......covcvvveeeriiineeeesniinenenss 46

Figura 15 — Gréafico de dispersdo entre os valores médios da frequéncia
cardiaca e frequéncia respiratoria nos caes idosos (Grupo 2 —G2,n =7)...... 48



Xiv

ABREVIATURAS E SIMBOLOS

(00} Frequéncia angular

Am Diferenca das médias

% Porcentagem

pL Microlitros

ACCD Artéria carétida comum direita

ACCE Artéria car6tida comum esquerda

AE Diametro do atrio esquerdo

AE e Ao Relacdo das medidas de diametro do atrio

esquerdo e diametro da artéria aorta

AEO Andlise Espectral da Onda
Alb Albumina

ALT Alanina aminotransferase
AMP Altura do membro pélvico
AMT Altura do membro toracico
Ao Diametro da artéria aorta
AP Aceleracéo de pico

A sep VE Contracéo atrial

AST Aspartato aminotransferase
BE Défict de bases

Bpm Batimento por minuto

°C Graus Celsius

CC- Comprimento corpoéreo



Ca
CK
cm
CO;

CREAT

dL
DP

DVEd

DVEs
E A

E_sep_VE

FC
FCmin
FCmedia
FCmax
FE

FJ

FMVZ

FR

Calcio

Creatina kinase

Centimetros

Gas carbobnico

Creatinina

XV

Deslocamento das placas vibratorias ou

amplitude

Decilitros

Desvio padréo

Diametro do ventriculo esquerdo na
diastole

Diametro ventriculo esquerdo na sistole

Relacdo da onda E e da onda A

Tempo de enchimento ventricular rapido e

lento

Frequéncia de vibragéo

Frequéncia cardiaca

Frequéncia cardiaca minima
Frequéncia cardiaca média
Frequéncia cardiaca maxima
Encurtamento do ventriculo esquerdo
Fracao de ejecao

Faculdade de Medicina Veterinaria

Zootecnia

Freguéncia respiratéria

e



Grad_Ao
Grad.Pulm
HCOs.

Hz

Max
MC
Me
Med
mEq
MHz
Min
mL -
mm
mmHg
mmol

mpm

m/s

m/s

XVi

Gradiente de presséo do fluxo adrtico
Gradiente de pressao do fluxo pulmonar
Bicarbonato

Hertz

indice de resistividade

indice de pulsatilidade

Potassio

Quilograma

Litros

Valor maximo

Massa corporea
Média

Mediana
Miliequivalente
Megahertz

Valor minimo

Mililitros

Milimetro

Milimetros de mercurio
Milimol

Movimento por minuto
Metro segundos
Metros por segundos

Metros por segundo ao quadrado



Na
NO
NNN’s

NNmédio

(o))

PA
PAS
PC
PaCoO,
pH

PLVEd

PLVEs

PaO,

PNN>50

PV
PT
PVT
PVTT
SD

rMSSD

XVii

Sadio

Oxido nitrico

Intervalos NN normais

Valor médio dos intervalos NN
Oxigénio

Pressdao arterial

Presséo arterial sistélica
Proporcéo corporal

Presséo parcial de gas carbonico
Potencial hidrogenidnico

Espessura da parede do ventriculo esquerdo

na diastole

Espessura da parede do ventriculo esquerdo

na
Presséo parcial de oxigénio

Porcentagem de intervalos NN consecutivos

maiores que 50 milissegundos

Plataforma vibratéria

Proteina total sérica

Plataforma Vibratéria Triplanar

Plataforma vibratéria triplanar “TheraPlate”
Secure digital

Raiz Quadrada da média entre as diferencas

ao quadrado dos intervalos NN consecutivos



SDNN

SDANN

SDNNidx

Sivd

SIVs

SP

TCR
TDEm
TRIV
TROP-I
UNESP
VCI
Vel_pulm
Vel E_mitr
VelA_mitr
Vel Ao

VPS

XViii

Média e desvio padrédo de todos os intervalos
de onda NN

Média e desvio padrdo dos valores médios
de intervalo da onda NN obtidos a cada cinco

minutos

Média dos desvios padrdo entre intervalos

NN obtidos a cada 5 minutos

Espessura do septo interventricular na

diastole

Espessura do septo interventricular na sistole
Séo Paulo

Temperatura corporal retal

Tempo de desaceleracéo da onda E
Tempo de relaxamento isovolumétrico
Troponina |

Universidade Estadual Paulista
Vibrac&o de Corpo Inteiro

Velocidade maxima do fluxo pulmonar
Fluxo mitral da onda E

Fluxo mitral da onda A

Velocidade do fluxo da artéria aorta

Velocidade de Pico Sistolico (VPS)



SILVA, B. M. Avaliacado dos efeitos agudos da vibracdo mecéanica gerada pela
plataforma  vibratéria  triplanarnos parametros cardiovascularese
respiratorios em cdes. Botucatu, 2019. 147p. Dissertagcdo (Mestrado em
Biotecnologia Animal — Cirurgia de Pequenos Animais) — Faculdade de Medicina
Veterinaria e Zootecnia (FMVZ), Campus de Botucatu, Universidade Estadual
Paulista (UNESP).

RESUMO: A plataforma vibratoria triplanar € um equipamento que gera vibragdes
mecéanicas sinusoidais que se propagaram por todo corpo, aumentando o fluxo
sanguineo regional e densidade mineral 6ssea; e estimulacdo neuromuscular. Visto
que ndo existe nenhum estudo sobre os efeitos agudos da plataforma vibratoria
triplanar nos parametros cardiorrespiratorios em cades higidos de difrentes faixas
etarias, o presente estudo teve como objetivo avaliar os efeitos da mesma nos
parametros cardiovasculares e respiratorios. Foram utilizados sete cées jovens e sete
cées idosos, de porte médio, de raca e sexo variado, e estrutura corpérea similar. Os
caes foram submetidos a sessao Unica da plataforma vibratéria triplanar (TheraPlate),
na frequéncia de 30 Hz por 5 minutos, seguidos de aumento da frequéncia para 50 Hz
por 5 minutos e terminando na frequéncia de 30 Hz por 5 minutos, sem descanso. Foi
avaliado, em diferentes momentos, o eletrocardiograma; ecodopplercardiograma;
dopplerfluxometria; pressao arterial sistélica; hemogasometria; frequéncia cardiaca e
respiratoria; temperatura corporal retal; hemograma; bioguimica sérica, marcador
cardiaco e glicemia. As analises estatisticas foram utilizadas o teste Shapiro-Wilks, o
ajuste do modelo misto e o teste Mann- Whitney. Para todas as andlises foi
considerada diferenca significativa quando o p-valor foi menor que 0,05. Os dados
morfométricos dos cdes jovens e idosos foram similares e classificados com a
proporcdo corporal abaixo de 1. Os parametros que apresentaram diferencas
estatisticas significativas incluiram: temperatura corporal retal; espessura do septo
interventricular na diastole e da espessura da parede do ventriculo esquerdo na
diastole; didmetro do &trio esquerdo e do didmetro da artéria aorta; frequéncia
cardiaca minima; frequéncia cardiaca média; hemoglobina; alanina aminotransferase;
creatinina, calcio, NNmédio, SDNNidx, NN’s, SDNN, SDANN, rMSSD e pNN50 (%),
porém os valores permaneceram dentro dos par@metros normais para a espeécie.
Concluiu-se que a sessao Unica com a plataforma vibratoria triplanar em caes higidos

jovens e idosos ndo induz alteragdes cardiorrespiratorias significantes.

Palavras- chave: oscilagdes sinusoidais; vibracdo de corpo inteiro; pequenos animais;

ecocardiograma; hemogasometria.



SILVA, B. M. Evaluation of acute effects of the mechanical vibration
generated by the triplanar vibratory platform on respiratory and
cardiovascular parameters in dogs. Botucatu, 2019. 147p. Dissertacao
(Mestrado em Biotecnologia Animal — Cirurgia de Pequenos Animais) — Faculdade
de Medicina Veterinaria e Zootecnia (FMVZ), Campus de Botucatu, Universidade
Estadual Paulista (UNESP).

SUMMARY: The "TheraPlate" triplanar vibrating platform is an equipment that
generates sinusoidal mechanical vibrations that spread throughout the body, increasing
regional blood flow and bone mineral density; and neuromuscular stimulation. Since
there is no study on the acute affects of this platform on cardiorespiratory parameters
in healthy dogs of different age groups, the present study aimed to evaluate the effects
of the triplanar vibrating platform "TheraPlate" in the cardiovascular and respiratory
parameters. Seven young and seven elderly dogs, of medium size, breed and varied
sex, and similar body structure were used. The dogs were submitted to the single
session of the TheraPlate triplanar vibrating platform at the frequency of 30 Hz for 5
minutes, followed by increasing the frequency to 50 Hz for 5 minutes and ending at the
30 Hz frequency for 5 minutes without rest. The electrocardiogram was evaluated at
different times; Doppler echocardiography; carotid artery doppler; systolic blood
pressure; hemogasometry; heart and respiratory rate; rectal body temperature; blood
count; biochemistry, cardiac marker, and glycemia were evaluated in diffetent
moments. Statistical analyses were performed using the Shapiro-Wilks test, the fit of
the mixed model and the Mann-Whitney test. For all analyses, a significant difference
was considered when the p-value was less than 0.05. The morphometric data of young
and elderly dogs were similar and classified with a body proportion below 1.
Parameters which were observed statistically significant differences included: rectal
body temperature; interventricular septum thickness in the diastole and the left
ventricular wall thickness; left atrium diameter and aortic artery diameter; minimum
heart rate; mean heart rate; hemoglobin; alanine aminotransferase; creatinine, calcium,
NNmedium, SDNNidx, NN’s, SDNN, SDANN, rMSSD and pNN50 (%), however, the
parameters remained within the normal range of the specie. It was concluded that the
single session with the triplanar vibrating platform in young and elderly healthy dogs
does not induce significant cardiorespiratory alterations.

Keywords: sinusoidal oscillations; whole body vibration; small animals;
echocardiography; hemogasometry.
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1 INTRODUCAO

A Plataforma Vibratéria (PV) € um equipamento que gera vibracdes
mecanicas com o aumento da carga gravitacional que se propaga por todo
corpo, podendo ativar o0 sistema neuromuscular, cardiovascular e
musculoesquelético em pacientes humanos (CARDINALE e WAKELING,
2005). Os estimulos vibratorios que se propagam por todo o corpo sédo
definidos como vibragdo de corpo inteiro (VCI) (RITTWEGER et al., 2001;
CARDINALE e WAKELING, 2005). As vibragdes de corpo inteiro geradas pelas
plataformas vibratdrias tém sido usadas em pacientes humanos como uma
modalidade alternativa na é&rea de fisioterapia e treinamento fisico,
demonstrando resultados relacionados com o aumento da forca muscular e do
fluxo sanguineo regional, aumento da densidade mineral 6éssea e estimulagéo
neuromuscular (DELECLUSE et al., 2003; CARDINALE e LIM, 2003; RUBIN et
al.,, 2004; VERSCHUEREN et al.,, 2004; CARDINALE e WAKELING, 2005;
PRISBY et al., 2008; MARIN e RHEA, 2010a; MARIN e RHEA, 2010b; PARK et
al., 2015).

Os efeitos da VCI em relagao a funcéo cardiorrespiratoria podem ser
de grande interesse, visto que estudos em pacientes humanos demonstraram
um aumento na absorcdo de oxigénio melhorando a capacidade respiratoria
(RITTWEGER et al., 2001). Esse aumento da absorc¢&o de oxigénio é remetido
no componente periférico do sistema cardiovascular e, consequentemente,
aumento do fluxo sanguineo muscular e densidade capilar; aumento da
atividade enzimética e hipertrofia muscular (FRONTERA et al., 1990;
HAYKOWSKY et al., 2005).

As teorias associadas ao aumento das contracdes musculares e,
portanto, aumento da massa muscular em funcdo do treinamento com a
vibragcdo mecénica é de grande valia em cdes com atrofia ou hipotrofia
muscular pos-operatéria de afeccbes como a ruptura de ligamento cruzado,
luxacdo de patela, luxacdo de articulacdo escapulo-umeral e coxofemoral,
atrofia muscular decorrente de afeccOes degenerativas articulares; entre

outros. Por outro lado, cdes com défice na densidade mineral 0ssea podem se



beneficiar com o uso das PVs, visto que existem artigos em pacientes humanos
demonstrando os beneficios sobre a densidade mineral 6ssea (TORVINEN et
al., 2003; COCHRANE, 2011; LAU et al., 2011a; LAU et al., 2011; GOMEZ-
CABELLO et al., 2012).

Pesquisas controladas devem ser realizadas para obter melhores
evidéncias cientificas e estabelecer protocolos eficazes e seguros para o uso
das PVs na Medicina Veterinaria, em particular em pequenos animais. No
entanto, ainda néo existe um protocolo de treinamento padrdo utilizando as
PVs devido a existéncia de grande variacdo metodolégica entre os estudos
com 0S mesmos objetivos.

Poucos trabalhos avaliaram os efeitos da plataforma vibratéria em
animais (CARSTANJEN et al.,, 2013; FREIRE et al.,, 2015; SANTOS et al.,
2016; SANTOS et al., 2017a; SANTOS et al., 2017b; BUCHNER et al., 2017;
HALSBERGHE et al., 2017; SANTOS et al., 2019). Entretanto, nenhum estudo
foi realizado sobre os efeitos da vibracdo mecanica nos parametros
cardiovasculares e respiratorios em cées, salientando-se o ineditismo do
presente estudo na area da Medicina Veterinaria.

Qualquer equipamento a ser utilizado na Medicina Veterinaria deve
ser testado e avaliado nos diferentes parametros fisiolégicos, de modo que o
seu uso nao seja deletério para o organismo animal. Visto que as plataformas
vibratérias possam ser usadas na reabilitacédo e treinamento fisico sem impacto
nas articulagdes, e associado a auséncia de pequisas sobre a resposta
cardiovascular e respiratéria com o uso das PV em cées higidos jovens e
idosos, o objetivo do presente trabalho € avaliar os efeitos agudos da
plataforma vibratéria triplanar (PVT) nos parametros cardiovasculares e
respiratorios, por meio da avaliagdo Holter; ecocardiografico;
dopplerfluxometria; hemogasometria; exames clinicos e laboratoriais entre cées
higidos jovens e idosos.

Os efeitos benéficos agudos da PVT sobre o sistema cardiovascular e
respiratorio ainda ndo foram comprovados na Medicina Humana e Veterinaria.
Desse modo, existe a necessidade de realizar pesquisas sobre o uso da

vibracdo mecanica gerada pela mesma nos sistemas acima citados, de forma a



comprovar os efeitos benéficos ou deletérios em pequenos animais. A hipétese
€ que poderao ser verificadas alteracfes nos parametros cardiovasculares e
respiratorios com o uso agudo da vibragdo mecanica entre cdes jovens e

idosos higidos.
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7. CONCLUSOES

De acordo com a metodologia usada no presente estudo conclui-se
gue a sessédo Unica com a plataforma vibratéria triplanar (TheraPlate) em caes
higidos jovens e idosos ndo induzem alteracbes cardiovasculares e
respiratorias prejudiciais ao animal. Sdo observadas variacbes estatisticas
significativas entre grupos e entre momentos avaliados nos parametros de
temperatura corporal retal; espessura do septo interventricular na diastole e da
espessura da parede do ventriculo esquerdo na diastole; diametro do atrio
esquerdo e do diametro da artéria aorta; frequéncia cardiaca minima;
frequéncia cardiaca média; hemoglobina; alanina aminotransferase; creatinina,
célcio, NNmeédio, SDNNidx, NN’s, SDNN, SDANN, rMSSD e pNN50 (%), porém

os valores permanecem dentro dos parametros normais para a espécie.
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