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Bölüm: 1. Veteriner Hckimlikte Fizik Tedavi nedir? bunlardan İS-

TİRAHAT, THERMO- THERAPİE, KISA VE UL TRA-KISA
DALGA, DİATHERMİE, MİKRODALGA DİATHERMİE, UL T-

RAVİvOLE ve ULTRASOUND.

Methods of phyical therapy enıployed in horses
lanıenesses and results

SECTION: 1.

Summary: in the final analysis. the success Or failure of any form of therapy of thera-
peutie agent in Veterinary Medicine is gagcd by its action on Eving animals. Each case of
Iesion whieh is accompagned by lamcness has to be treatcd on its merits; but there are a
number of accepted methods, one or more which can be beneficial in the majority of cases.
These methods fall into the section of physieal therapy.

Physical therapy is the employmcnt for therapeutie purposes such as, light, heat, cold,
water, e1eetrieity, and some mcchanİcal agents, massage and manipulation.

These therapeutic measures, assists in stimulatin~ normal process, which can most
effectivly combat ,a diseased state by the way of repair.

In veterinary practice, the most effective methods of physical therapy are: Rest, Ther-
motherapy (Radiant heat, Conductive and conversive 11eat), Diathermy, Ultraviolet radi-
aıion, Ultrasonics, Hydrotherapy, Hydrokinetic measures, Massage and Exercise.

Rest of injured tissuc is particlIlarly imporıant during the early stages of inflammation,
but prolonged rest period can Icad to excessive amyotrophy and the formaıion of adhesions.
Thermotherapy, is probably ıhe oldest and most comınon mcthods in Physical Medicine.
The effect of these mcıhods are; rise in body or local tissue temperature, Vasodilatation,
increase in the rate and volume of the bood and Iymph Flow, and İn transudation, rclief
of pain, dissolve of muscular tcnsion and spasm and incrcase in phagocyıosis.
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Diathermy and Inductothermy are usefully employedofor restoration of joint, musele
and tendon lesions.

\-Ve obtained benefical effects by applying Ultraviolet energy elinically for the treatment
of rickel~, ehronie skin eonditions, septic contused, laeerated, uleerating wounds, and ul
eers.

Özet: Veteriner Hekimlikte bir sağıtım yontemının yada uygulanan ilacın, başarılı
olup olmadığının son analizi, bu sağltım işleminin birçok hayvan üzerinde denenme sive
etkisinin elde edilmesiyle anlaşılır. Topallıkla seyreden her Iczyonun kendine has tedavi
yöntemi vardır. Fakat birçok metodlar vardır ki; bunlar çeştili hastalığın sağıtılmasında
faydalı şekilde uygulanabilirler. İşte bu sağıtım yöntemleri Fizik Tedavi içinde bulunurlar.

Sgğıtım amaciyle uygulanan fizik tedavi yöntemlerinde; ışınlardan sıcak ve soğuk
su'd~, çeşitli elektrik enerjisinden ve bazı masaj gibi mihaniki uygulamalardan faydala-
nılıl'. Veteriner pratikte, faydalanılan belli başlı fizik sağıtım yöntemlerinden başlıeaları:
İstirahat, Thermotherapie, ışın la ısıtma (Işın ısısiyle, iletken ve dönüşebilir ısı enerjisi ile),
Diathermie, Ultraviolet, Ultrason, Hydrotherapie (sıcak ve soğuk su), su ile masaj ve ek-
zersizler (Aktif ve passif).

Yaralanmış, İncinmiş dokuların istirahati önemlidir, ama bu önem daha çok lezyonun
şekillendiği günler için bahis konusudur. Uzun süreli istirahat, kas atrofisi ve doku yapış-
maIarına yol açabilir.

Thermotherapie, en eski ve şirrjikal lezyonların sağııılmasında en çok baş vurulan
bir sağıtım yöntemidir. Bu yöntemin etkisi, ısıyı artırışı, vasodilatation sağlıyarak kan sir-
külasyonu ve lenf akımını kçoğaltması, ağrıyı azaltıp, kas spazm ve kontraksiyonlarını çöz-
mesi ve nihayet regioda phagaocyto

Ekıem, kas ve tendoların bazı hastalıklarında Diathermie ve Inductotherm faydalı
şekilde uygulanabilmektedir. Biz, Rachitisma'nın, bazı kronik seyirli deri hastalıklarının,
septik madci i kayıp lı birçok yara türlerinin ve uleus'ların sağıtılmasında direkt ultra-viyole
ışınlanından yararlanmaktayız.

Yöntemler ve Uygulamalannuz

Fizik tedavide, birçok fiziksel enerjiler kullanılmaktadır. Fizik
sağıtım yöntemlerinin etkileri hakkında bil~ilerimiz, bugün için sağıt-
mada uygulanan şimik ilaçlarınkine nazaran daha azdır. Bu nedenle
fizik tedavi alanında BİYOLOG, FİZYOLOG, BİYOFİZİKÇİ,
KİMYACI ve PATOLOG'ların çok daha geni~ çalışma ve araştırma
yapmalarına ihtiyaç vardır. lJltraviolet ışınları, canlı hayvanlarda ve
test tüplerine verildiğinde; bunlarda ANTİRACHİTİQUE faktör-
lerin şekillenmesine yol açan bir aktivasyon gösterir. Fizik tedavi yön-
temlerinin uygulanması, ağrısız ve tehlikesiz olduklarından, uygu-
Ianmalarında oldukça kolaylık vardır.

Hekimlik san'atı; bir temel süperstrüktürel yapı olup, hekimlik bi-
liminin kurallariyle sınırlanır. Bu nedenle, hekimlik san'atının ne tüm
olarak bünyesi ve nede kısımları, bilimsel gerçeğin amansız kanunların-
dan kurtulamaz.
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Biz, bu makalemizde; Veteriner hekimliğin Şirurji ve Ortopedi
dalında, atların topallıkla karakterize olan ekstremite lezyonlarında
uygulanabilen fizik tedavi yöntemleri üzerinde kısa bilgiler vermek,
olanaklarıınız oranında, kliniklerimizde fizik tedavi uygulamaların-
dan aldığımız sonuçları genel sınırları içine sunmak istedik. Hekimlik
alanımızda oldukça az tanınan ve sınırları pek iyi bilinmeyen bu gurup-
ta sağıtım yöntemleri, devamlı geli~im içindedir. Hiç ~üphesiz ki, her
hastalık kendi özelliklerine göre tedavİ edilir, ancak topallıkla seyreden
ekstremite hastalıklarında özellikle atlarda bir yada bir gurup sağıtım
yöntemi vardır ki hemen hemen birçok hastalıkta tehlikesiz olarak,
faydalı sonuçları sağlanacak şekilde müşterek bir uygulama alanı bul-
muştur. İşte bu tedavi yöntemleri FİzİK TEDA vİ bölümü içinde top-
lanır. Fiziksel enerji uygulandığı dokularda, normal fonksiyon ve ge-
lişimi kamçılar. Bu etki ya sistemik şekilde, yada yersel olarak cereyan
eder. Böylece canlıda, DOGAL REPERATİO.:'-l" fenomeni uyarılmı~
olur. Fizik sağıtım uygulamaları, çoğukez ya deri, yada mukoza yo-
liyle olur. Burada derinin Persepsiyon, Absorbsiyon ve Ekskresyon gibi
komıılcks olan fonksiyonları ile örtücü-koruyucu görev yaptığını ha-
tırlamak gerekir. Dokuların uyarılması ister ısı, ister mekanik, şimik,
yada elektrikselolsun; organizmanın bunlara verdiği başlıca cevap;
vasküler dokuda şekillenir. Örneğin; vasodilatation sonu, kan akımı
volümü ve hızında artma olur, oluşum derin dokularda da aynen geli-
şir. Fizik tedavi yöntemlerinden birisi düşünülürken, önce uygulana-
cak enerjinin şekil ve natürü, dokulara primer yada sekunder şekilde
etkili olabileceği, patol~iik duruma uygunluk derecesi, tehlike ve kont-
raendikasyonları doğru uygulanıp uygulanamıyacağı dikkat nazara
alınmalıdır (ı, 2, 4, ı o).

i. İstİrahat

• Topallıklarda, dokuların istirahatı üzerinde aşırı şekilde durulma-
malıdır. İstirahat, özellikle yangının erken döneminde, olumlu etki
yapar. Yangı eskimişsc, verilecek uzun süreli bir istirahat, kas atrofi le-
rine ve doku yapışmalarına yol açabilir. İstirahat için, büyük hayvan-
larda, kuralalarak askı cihazları, boş bokslar kullanılır. Hayvan uzun
süre istirahata bırakılacaksa, en iyisi ve koşullar elverdiği takdirde, bir
padoğa, yada sınırlı bir çayıra bırakılmalıdır. Bütün istirahat yöntem-
lerinde, uzun süreli bir uygulamanın; hastalıklı bölgede AMY OT -
ROPHİE'lere, TENDO CONTRACTURE ve ADHESİON'larına
yol açtığını kaydetmek lazımdır. Her hal ve koşul içinde, verilecek is-
tirahat, lokal olarak istirahate bırakılan regio'ların normal fizyolojik
işleyişlerine zarar vermiyecek süreler içinde bulunmalıdır (6).
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Biz klinik uygulamalarımızda, atlarda genelolarak, tendinitis'ler-
de koterizasyon yada benzeri tedavi uygulamalarından sonra 6-12

ay. ekzoztozlarla, eklcm distortionları ve hafif dereceli lezyonlarda 3-8
hafta; omuz, kalça ve bel bölgesine bağlı artıküler ve periartiküler lez-
yonların sağıtılmasında 3-5 ay; periosti tis'lerle komplike olmuş Car-
pİtis olaylarında 4 ay kadar bir istirahat süresi vermekteyiz. Bu uygu-
lamalarımızdan aldığımız sonuçlar çoğunlukla olumludur.

2. Thermotherapie

Thermotherapie ısı ile tedavi anlamına gelir. En eski ve tedavi de
en çok bilinen, uygulanan bir yöntemdir. Dokulara ısının uygulanması
üç şekilde olur:

(a) Işınlarla ısı tedavisi, (b) İletkenle ısı tedavisi, (c) Dönüşebi-
lir ısı teavisi.

Her üç şekil ısı verme yönteminde de, etki makinazması aynıdır,
ancak derecesi değişmektedir. Isının duyu (Sensible) sinirler üzerine
SEDATİVE, motorik sinirler üzerine de, kas spazm ve krampus'la-
rını kontrol edici etkisi vardır. Kan ve kapillar damarlar üzerine olan
ısı etkisini daha iyi bir şekilde anlıyabilmek için, yapılan denemelerin
sonuçlarını Tablo: i ve bunun açıkanmasında görmek yerinde olacak-
tır.

A) i Ş ı n L a i s ı T e d a v ı s i: Cisimler çevrelerine nazaran,
yüksek derecede Jsıtıldığında, radyasyonla bol ısı yayınlarlar. Işınlama
ile ısı tedavisi birçok şekilde olabilir:

(a) Uzak enfrarJjj: Aşağı derecede ısıtılmış maddeler; uzak enfra-
ruj dalgaları çıkarırlar. Dalga uzunluğu 16000 A. ünütesine çıkar. Öz-
ellikle ışınlar, derinin üst katlarında kuvvetli olarak absorbe edilirler
ve 1-2 mm kadar derine nufuz edebilirler.

(b) Yakın enlmrı~j: Bu türlü dalgaları, akkor haline kadar ısıtıl-
mış bütün cisimler yayınlar; örneğin, güneş, elektrik lambaları gibi.
Isı daha yüksek, dalga uzunluğu 5000-15.000 A. Ünütesi arasında ol-
mak üzere daha kısadır. Isı dalgaları 0,5-1 cm doku derinliğine inebi-
lir, bu suretle subcutan dokuda, kan ve lenf damarları ile terminal si-
nir plaklarına direkt olarak etkir. Hayvanların derisi kıllarla örtülü-
dür, zaman ve mesafe faktörleri bu apprat1arda insanlara göre çok
koruyucu sınırlarda düzenlenmiştir. Günde iki defa, 60-:-90 cm. mesa-
feden, 30 dakikalık uygulamalar halinde yapılır. Köpeklerde, colum-
na vertebralis'in diastase'ında, enfraruj radyosyonu, önemli derecede
ağrıyı azaltarak faydalı olur. uzun süre önce, aşırı derecede gerilme-
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Kanda, çevre ısısının değişimlerine göre oluşan fizyolojik etkiler.
Organizmanın dokularında, alınacak ve atılacak maddelerin alım verimi, doku hücreleri
ile kan arasında, capillar'ların duvarları aracılığıile olur. Arter ve vena'lar sadece, bu mad-

delerİ kan akımı ile nakletmekle görevlidirle!'.
Doku ıiücrelerinin metabolizması ve metaholit'lerin alınıp verilmesi; soğuk, sıcak ve ekzer-

sizlerden etkilenir. Bu etkileri yukarıdaki şemada görmek mümkindir.
(Coulcıl on Physical Medecine American :viedical Association den alınmıştır.
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ye maruz kalmış, kopmuş ve incinmiş kaslar, eklem burkulmaları ve
diğer bazı lezyonlarda, bilahare masaj ve passif ekzersizlerle kas atro-
filerini gidermek için uygulanır ve faydalı etkisi görülür (Resim: ı).
Biz kliniklerimizde enfraruj uygulamalarını, daha çok küçük hayvan
hastalarımızda, columna vertabraIis'in lezyonlarında, ~araplegie ve
Paralysie'lerde, dudak ve kulak ucunun uleus'larında, tembel (hypop-
lasie) yaralarda, kronik otitis externa non-parasitaria'da uygulamakta
ve sonuçlarından başarılı ilerlemeler kaydetmckteyiz.

B) J l e t k e n L e i s ı T e d a v i s i: tletkenle ısıtmada, ısıtıcı
apparatla, ısınacak doku doğrudan doğruya temasta bulunur. Bu tür
ısı tedavi araçlarından en bilineni, içi sıcak su doldurulmuş TER MO-
FOR, Elektrikle ısınan battaniye ve yastıklar. sıcak kompres ve lapa-
lardır. Sıcak su dolu şişe ve torbalar; düşkün; debilite halinde, üşü-
müş, kansız küçük hayvanları üşümekten korur. Elektrikle ısınan bat-
taniyeler, sıvıları geçirmiyen kumaşlar ve elektrikle ısınan elementler-
den yapılmışlardır. Bu örtüler, büyük hayvanlarda daha çok sırt ve
kalça regio'larını ısıtmaya, uzun süren operasyon geçirmiş küçük hay-
vanlarda vücut ısısını düzenlemeye yardımcı olurlar. Elektrik enerji-
jisiyle ısınan çizmeler, atlarda articulus carpi ve a. tarsi'nin distalinde-
ki dokulara lokal olarak ısı aplikasyonu için kullanılmaktadır (Resim:
2). Isınma; çizmenin longitudinal yönünde ycrleştirilen araları 3,5
cm. genişliğinde, birbirine paralel olarak bağlı, ı6 voltluk bir elektrik
akımıyle beslenen dört ısıtıCl elementle olur. Çizmeler kullanıldığın-
da derinin ısısı yavaş yavaş yükselir, 20 dakikada 43,5-45,6 C. dereceye
erişir. Derinin ısısı yaklaşık olarak 60 dakikada normal seviyesine düşer.
Akım kesilirse, ısı ::f:: 0,7 C. derecede sabit kalır. Deri altı dokularında-
ki ısı değişimleri de, derideki gibi olur (Resim: 2, 3)'

c) D ö n ii Ş e b i L ı r i s ı: Dönüşebilen ısı, dokularda gelişen
ve bunların yüksek frekansh alternativ akıma karşı dirençleri sonu şe-
killenen ısıdır. A r s e n v a i, alternativ akımın şiddeti arttırıldığında
STİMDLE edici etkisinin azaldığını görmüştür. BÖylece saniyede 10.

000 devirden fazla frekanslı akımların kas kontraksiyonu doğurmadığı-
nı saptamıştır. Dalga uzunluğu 3-6 m. olan ultra kısa dalga Diather-
mie apparatları yapılmış ve MAGNETRON kaviteli tüpler keşfedil-
miştir ki; bu tüpler. ı-lO cm. dalga uzunluğunda c1ektromanyetik
radyasyon yeteneğindedir. Bu sonki apparat MİKRODALGA adiyle
bilinir ve Radar'ın esasını teşkil eder (5, 8, g, ı o).
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3. Kısa Dalga ve Ultra Kısa
Dalga Diathermie

Dönüşebilir ısıtmanın önemi, devamlı ısıtma ile kıyaslandığında;
uygulandığı yerde, deri ve mukozada herhangi bir yıkımlanma doğur-
maksızın vücudun derin dokularına kadar ısının nüfuz edebilmcsini
sağlamasındadır. Yüksek frekanslı bir elektrik enerjisi, elcktrottan doku
aracılığı ile, diğer elektroda geçerek enerjiye karşı dokuların karşı koy-
ma gücü oranında. orada ısı yükselmesine sebep oIur. UyguIandığı
dokuda, biriken sckresyondan, konsantrasyonu artan eIektrik enerjisi
nedeniyle yüzlek yanık yapmaması için. deri, havIu veya bir kumaş
parçasiyle örtüIür. Vücudun her regio'sunda, dokuIarın strüktür ve
tipleri ısı eneıjisini aIma bakımından oIdukça değişiktir. Herbirinin
değişken elektrik akımına karşı direnci farklıdır. Bu nedenI e, her doku
aynı enerji iIe. aynı dereccde ısıtıIamaz. Dokunun yapısında, yada
lezyondan dolayı fazla sıvı varsa, burada ısı yüksek oIur. KasIardaki
uyguIamaIarda, veriIen ısının 2 cm. derine kadar gittiği ve burada 1,7-
2, i C. derece ısının yükseldiği görüImüştür. Fakat kemik, tendo gibi
oldukça kuru oIan dokuIarda ısı artışı 0,7 C. derece düzeyinde ka-
lır. Yağ dokusu yüksek dirençIidir. Yastık lı eIektradIar; atIarda eks-
tremite lezyonlarında ve uygun regio'Iarda başarı iIe uygulanabilir.
0,6 cm. çapında delikIi keçe yastıkIar, elektrotlarla deri arasına konur ve
bir bandajla tesbit edilerek uygulama yapılır. Eğer kaIça eklemi veya
sağrı kasları tedavi ediIecekse, yastıkIar aynı tarafta yerleştiriIir, bu
suretle iki elktrat arasında eneıji hastalıklı dokudan geçerek sikIusunu
tamamlar. Bir kısa daIga jenaratörü iIe, maksimum 800 Watlık bir
akım verilerek 20-3° dakika, 3-6 metre daIga uzunIuğundaki tedavi-
de, at herhangi bir huysuzIuk, rahatsızlık göstermez ve hisseımez (7).

E n d ü k d o ter m (IııdIJctotherm): Bir bobinden, tecrit ediImiş
yüksek frekanslı akım geçiriIdiğinde, bu bobinin çevresinde elektro,
manyetik bir aIan husuIe gelir. Eğer dokular, bu sahada yer alırsa
endüksiyon yada girdap haIinde akımlar doğar ve dokuda ısı enerji
sine sebep olur. Isıtıcı bobinin sahası, Endüktoterm diye adlandırılır.
Bu tedavi atların ekstremite'lcrindeki lezyonIarın çoğunda uygulana-
bilir (Resim: 4, 5). Denemeler her atın, yapısına göre, akımın şiddetine
karşı olan toleransının değişik olduğunu göstermiştir; o haıde tedavi-
nin başıangıcınd" düşük akım verilmeli, at ayağını kaldırıp, indirerek
hafif reaksiyonlar gösterinceye kadar 5 dakika ara ile yavaş yavaş akı-
mın şiddeti yükseItilmelidir. KuraI oIarak başIangıçta günde iki defa
20-3° dakikalık, iki hafta süreli bir tedavi kürü veriIir, bunu ikinci
bir kür takibedebiIir.
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Endüktoterm tedavinin; eklem burkulma ve incinmeleri, liga-
ment, tendo, gerilme ve yangılarında özellikle akut yangı semp'tomla-
rınnın kaybolmasını takiben subakut dönemde çok faydalı etkisi gö-
rülür. Bazı leıyonlarda, örneğin; büyük hacimli sinovyal kese yangı-
larında, uygulama ile süratli ve ~~ırtıcı derecede şi~kinliğin azalması
görülür; ancak tedaviden sonra ata, yeterince İstirahat verilmesi ~art-
tır. İ~e ba~larken yava~ yava~ alı~tırılarak yapılmaJ1dır. Kronik incin-
melerde, uygulamalar hemen sonuç vermez, iki-üç haftalık kürlerden
sonra at uzun süre çayıra bırakılmalı, hatta regio'ya bir vezikan ilac
yada koterizasyon uygulanmalıdır. Akut yangılarda uygulanırlen,
ba~langıçta dü~ük bir akım kullanılmalıdır, aksi halde ekstravazasyon
olu~ur, bu birikinti artar ve kalıcı karekterdedir (ıo, i ı). Yurdumuz
hayvanları gibi nervöz olanlarda, uygulama güçlükleri vardır.

4. Mikrodalga Diathernıie

Mikrodalga, Magnetron kavitesi adı verilen özel bir valvla üreti-
lir. Mikrodalga'nın elektromanyetik dalgaları i - Lo cm. uzunluktadır.
Uygulandığı yerde, kan akımını hızlandırır uzun süren lokal ısı artı~ı
doğurur. Kemik ve iliğine de lezyonun iyileşmesine yeterli ısı elde edi-
lebilir. Mikrodalga'nın delici gücü, yakın enfraruj'dan biraz derindir,
bu nedenle mikrodalga tedavisi, radian ısı ile, kısa dalga diathermie
veya endüktotherm arasında yer alır.

5. U1traviolet radyasyonu:

Sağıtım amaciyle kullanılan ultraviyole'nin dalga uzunluğu.
J ,850-3,200 A. dır. U1traviyole eneı:jisinin etkisi dalga uzunluğuna
bağlıdır. 2,500 A. ünitesi Bakterisit etkilidir, deride eritem doğurur,
sonunda stratum cornealis kalınla~ır. Bu olayın nedeni; derininyüzlek
katının ultraviyole ı~ınlarını emmesi ve protein molekülünün iki yada
daha fazla kısma parçalanarak vasodilatation doğurmasıdır. U1tra-
viyole ı~ınlarının .enerjisi aynı zamanda, melanin salgılayan hücreleri
direkt olarak uyararak güne~te yanmayı sağlar. 3.000 A. luk dalga;
etythema ve pigmentation doğurur. Fakat aynı zamanda antirachi-
tique etkisi vardır. Bu etki 7 - Dehydrocholesterol'ün kompleks mole-
külündeki foto~imik değişimler sonu (D7 vitamini üretimi ile olur. Bu
ışın, derinin yüzüne şiddetli ve uzun süre etkidiğinde, stratum corne-
um'un kalınlaşmasına sebep olur, o zaman CARCİNOGENİQ.UE
etkisi görülebilir.

Klinikte ultraviyole ı~ınları; Rachitisme'dc, dermatitis chronica,
u1cus phagadenicum, yaralarda başarılı sonuçlar verir. Rachitisime'de
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ne süre uygulanmsı gerektiği tartışma konusudur. Özellikle diğer sağı-
tım yöntemlerinin başarısız kaldığı kronik seyirli yaraların sağıtılma-
sında, sür'atle olumlu sonuç verir, muhtemelen ultraviyole'nin bu et-
kisi, bakteri st özelliğinden ileri gelmektedir. Bazan uğtraviyole apli-
kasyonu bir Dermatitis generilis ve şiddetli olaylarda Ulcus şekillenme-
sine neden olabilir. Hayvanların derileri kıllarla kaplı olduğundan,
bunlarda uygulama 2-3 gün ara ile ıo-I5 dakika olarak düzenlenir.
Biz ultraviyole ışın uygulamalarından, genellikle cidago fistül ve yara-
ları, sırt, carpus eklemi ve diğer regio'lardaki maddi kayıplı enfekte
lezyonların sağıtılmalarında, doğrudan doğruya hayvanın lezyonlu
sahasının ~erekli dezenfeksiyonu yapıldıktan sonra sabahları saat 10-

i i arasında güneşli havalarda direkt olarak güneş ışınlarına maruz bı-
rakarak yararlanmaktayız. Kokuşmuş ve tembel granülasyonlu lez-
yonda 5-8 günlük bir uygulama ile, gülguni pembe granül"syon doku-
sunun stimüle edildiğini ve sür'atle madda kaybı tamire çalıştığını bir-
çok olayda gözlemiş bulunmaktayız.

6. Ultrasound

tık olarak i9 i 7 yılında Langer su altı kominikasyonu deneme-
lerinde, enerji demeti içinde yüzen balıkların öldüklerini müşahade
ttmiş, bundan sonra Ultrason'un enteresan biyolojik görünümü sap-
tanmıştır. Bu terim, duyma hissi ötesindeki akustik titreşim anlamına
gelir. Dikkat edilecek önemli nokta; ultrasonik enerjinin hastaya hava
aracılığı ile geçmemesini sağlamaktır. Çünkü ses, başı ile hava ve hava
ile deri araında fena akııstik bir bağlantı vardır. Bu bakımdan ö-ygun
iyi bir geçirici gerekir. Örneğin; tedavi edilecek alan üzerine yağ sürü-
lür ses başlığının metal diyagramı direkt olarak bununı" temas eder.
Bütün enerji ısı şeklinde yayılır ve ortam altrasonik enerjiyi absarbe
edince, o alanda ısı yükselir. Bu olay, hücrelerin titreşimi sonu ve özel-
likle bunların sür'atlenmesiyle olur. Pratikte ultrasonik enerji i -3 Wat /
cm2 lik bir şiddette kullanılır. Böyle bir enerji 5 cm. derinlikteki bir
kas ta ısının 2 C. derece artmasına sebep olur, ayrıca kan ve lenf akı-
mı hızlanır, intrasellüler osmose çoğalır. Veteriner Hekimlikte atlar-
da Tendinitis'lerin tedavisinde, seröz sinovitig'lerde uygulamalar ya-
pılmaktadır. Genel olarak denilebilir ki, bu tür sağıtım aplikasyonların-
dan elde edilen sonuçlar fazla tatminkar olmamakta ve kısa dalga di-
athermie metodlarından daha avantajlı görünmemektedir. (3).

Sonuç ve Tartışma

Birçok kısıtlayıcı nedenler yüzünden, bütün fizik tedavi yöntem
leri Veteriner Hekimlikte uygulanarnamaktadır. Ancak içlerinden bir
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kısmı vardır ki; özellikle atlarda topallık doğuran şirurjikal ve orto~
peclik hastalıkların büyük bir kısmında uygulama alanı bulmaktadır.
İstirahat, olayların hemen hemen tümünde baş vurduğumuz ilk sa-
ğıtım yöntemidir. Ancak bu yöntemde verilen istirahat şekli ve süresi
hakkında isimlendirilmiş, lezyona göre sınırlandırılmış süreler zikre-
dilmemiştir. Biz genel olarak yarış atlarında, tendinitis ve tendovagi-
ginitis'lerde 6-ı2 ay boksta, yedektc gezdirme, padok ve çayır istira-
hati; omuz, kalça ve bel bölgelerinin lezyonlarında 4 ay kadar ı 13
oranında boks sonra yedektc gezdirme ve çayır is'tirahati; periostitis
ilc komplike olmuş carpitis olaylarında 4 ay kadar boks, gezdirme ve
son 2 ay çayırda istİahat süresi uygulamakta, olumlu sonuçlar almak-
atyız.

Thermotherapie yöntemlerinden, enfraruj'u daha çok küçük h~y-
vanla!"da columna vertebralis lezyonları 27 vak'a; hypoplasie gösteren
yaralar 6ı vak'a; kedi ve köpekleri n dudak, kulak ve kuyruk ucu uleus'
larında 2ı vak'a; atlarda ise kalça ve omuz regio'larının distortion'la-
rında 41 vak'a; lumbago ve myositis'lerde 73 vak'a günde 1-2 defa 15-
2S dakıkalık seanslar halinde uygulayarak reparayona yardımcı 01-
maktayız. Ultraviyole için özel bir apparat kullanmamaktayız. Ancak
2 atta cidago sırt ve bellezyonlarında, 18 atta maddi kayıplr enfekte
yaraların sağıtılmasında direkt olarak güneşli havalarda, hayanları gü-
neş ışınlarına maruz bırakılarak olumlu etkilerini saptamış bulunmak-
tayız.

Bu sağıtım yöntemleri üzerinde Veteriner Hekimliktc, çok daha
uzun süreli ve değişik faktörleri dikkate alarak yapılacak çalışma ve
araştırmalar muhtemelen yakın bir gelecekte Fizik Tedavi yöntemle-
rinden birçoğundan faydalanma olanaklarımızı arttıracaktır.
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Resim: i

Portatif enfraruj apparatı.

Resim: 2

Elektrikle ısman çizme ve atın ayağına uygulanışı. A) tesbit edici bandaj, B) transformatör.
(Hickman, Vcterinary Orthopaedicten).
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Resim: 3
Resim 2 deki uygulamada deri ve deri altı dokusundaki ısı durumunu gösteren grafik.

(Hickman, Veternary Oryhopaedic ten).
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Resim: 4
Atta, tcndinitis'in sağıtımında Endükdoterm'in uygulanışı,

(Hickman, Veterinary Orthopacdic'ten) .
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Resim: 5
Alla kalça eklemi Iczyonlarında halkalar şekline geıirilen kablonun endüktoterm

yönteminde uygulanışı. (Hiekman, Veterinary Orthopaediz'tcn).
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