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DÉTECTION PRÉCOCE ET PRÉVENTION 
DE LA MALADIE ARTHROSIQUE

Nathalie Calisi

W right, A. et al. Identification of canine osteoarthritis using an owner-reported questionnaire and treatment monitoring using functional mobility tests. 
J. Small Anim. 2022  Pract. 63, 609–618. 

PRÉVALENCE +++

Johnston, S. A. Osteoarthritis. Joint anatomy, physiology, and pathobiology. Vet. Clin. North Am. Small Anim. Pract. 1997  27, 699–723.

20% CN adultes: 
OA clinique

38 % CN adultes: 
OA clinique et radiologique
(188 sur 500 CN > 1an
éligible sur questionnaire)
! 47,2% : pas de raideur ou boiterie
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DÉTECTION PRÉCOCE ET PRÉVENTION 
DE LA MALADIE ARTHROSIQUE

Enomoto M et al. Prevalence of radiographic appendicular osteoarthritis and associated clinical signs in young dogs. 
Sci Rep. 2024 Feb 3;14(1):2827.

Ø 8mois >	123 CN > 4 ans

Ø Arthrose radiologique: 
      39,8 %   (49/123) 

Ø Arthrose clinique:
      légère: 23,6 % (29/123)
       ou 
       modérée: 16,3 % (20/123) 

Ø 13% Arthrose clinique traitée

Ø Coude > Hanche > Tarse > Grasset

PRÉVALENCE CHEZ LE JEUNE
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APPROCHE ORTHOPÉDIQUE DE L’ARTHROSE

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE

COAST: Outil de stadification
Examen clinique et imagerie sans inclure des questionnaires comportementaux
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FACTEURS

Biologiques
Neuroplasticité

Sociaux
Environnement

Psychologiques
Anxiété - dépression …

DOULEURS CHRONIQUES

☞ Importance des 𝐫𝐫𝐞́𝐞𝐩𝐩𝐨𝐨𝐧𝐧𝐬𝐬𝐞𝐞𝐬𝐬 𝐢𝐢𝐦𝐦𝐦𝐦𝐮𝐮𝐧𝐧𝐢𝐢𝐭𝐭𝐚𝐚𝐢𝐢𝐫𝐫𝐞𝐞𝐬𝐬
☞ Rôle des 𝐜𝐜𝐚𝐚𝐧𝐧𝐚𝐚𝐮𝐮𝐱𝐱 𝐢𝐢𝐨𝐨𝐧𝐧𝐢𝐢𝐪𝐪𝐮𝐮𝐞𝐞𝐬𝐬
☞ Conséquences du 𝐝𝐝𝐞́𝐞𝐬𝐬𝐞́𝐞𝐪𝐪𝐮𝐮𝐢𝐢𝐥𝐥𝐢𝐢𝐛𝐛𝐫𝐫𝐞𝐞 𝐦𝐦𝐨𝐨𝐧𝐧𝐨𝐨𝐚𝐚𝐦𝐦𝐢𝐢𝐧𝐧𝐞𝐞𝐫𝐫𝐠𝐠𝐢𝐢𝐪𝐪𝐮𝐮𝐞𝐞
☞ Processus de 𝐧𝐧𝐞𝐞𝐮𝐮𝐫𝐫𝐨𝐨𝐢𝐢𝐧𝐧𝐟𝐟𝐥𝐥𝐚𝐚𝐦𝐦𝐦𝐦𝐚𝐚𝐭𝐭𝐢𝐢𝐨𝐨𝐧𝐧

APPROCHE BIOPSYCHOSOCIALE PERSONNALISÉE

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
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APPROCHE BIOPSYCHOSOCIALE PERSONNALISÉE

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
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Kraus VB.et al. Call for standardized definitions of osteoarthritis and risk stratification for clinical trials and clinical use. Osteoarthritis Cartilage. 2015 Aug;23(8):1233-41.

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE

1° L’arthrose = maladie dégénérative progressive et irréversible des articulations, 
inflammatoire et métabolique, douloureuse et invalidante car altérant la mobilité 
et la qualité de vie

2° L’arthrose = maladie pluritissulaire, affectant les. compartiments articulaires 
(cartilage, membrane synoviale, capsule et os sous-chondral) et périarticulaires 
(ligaments, tendons, muscles) 

7
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1 VISION ENDOTYPIQUE
MALADIE ARTHROSIQUE

DOULEURS ARTHROSIQUES

2 VISION PHÉNOTYPIQUE

3 VISION INDIVIDUELLE 

MÉCANISMES PHYSIOPATHOGIQUES 
SUSCEPTIBLES D’ÊTRE PRIS POUR CIBLES

DESCRIPTIVE ET CLINIQUE: 
FACTEURS DE RISQUES PRÉPONDÉRANTS 

FONCTIONNELLE 
ÉMOTIONNELLE ET COGNITIVE

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

Actualités 2025 sur l'arthrose
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Compartiment articulaire

Cartilage, membrane synoviale, 
capsule et os sous-chondral

Compartiment péri-articulaire

Ligaments, tendons, muscles

Douleurs mécaniques, inflammatoires, 
neuropathiques, nociplastiques 

… tendinites, syndrome myofascial

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

Actualités 2025 sur l'arthrose
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VISION ENDOTYPIQUE TISSULAIRE Alfonso López Atlantic Veterinary College University of Prince Edward 
Island Canada

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

Actualités 2025 sur l'arthrose

Compartiment articulaire

Cartilage, membrane synoviale, 
capsule et os sous-chondral

DOULEURS

x
x
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APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

Compartiment péri-articulaire

Distension
suite contraintes mécaniques  

Hyperlaxité

Instabilité (Sub)luxation 

Tendinites chroniques
suite contraintes mécaniques  

Rétractions tendineuses 
suite limitation mouvements

VISION ENDOTYPIQUE TISSULAIRE

Minéralisation bilatérale petit trochanter :
Insertion  iliopsoas

Cullen R et al. (2017). Clinical Evaluation of Iliopsoas Strain with Findings from Diagnostic Musculoskeletal Ultrasound in Agility Performance Canines – 73 
Cases. Veterinary Evidence, 2(2).

Formenton MR et al. Prevalence and location of myofascial trigger points in dogs with osteoarthritis. Front Vet Sci. 2025 Jan 15;12:1488801.

Ligaments                                                                       Tendons                                      Muscles

©Formenton

Trigger points
suite anomales posturales - inflammation - instabilité
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APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

Compartiment péri-articulaire

Ligaments                                                                       Tendons                                      Muscles

Amyotrophie
suite perte de fonction

Contractures 
algiques

Trigger points
suite anomales posturales - inflammation - instabilité

VISION ENDOTYPIQUE TISSULAIRE

Contractures 
antalgiques

©Formenton

Actualités 2025 sur l'arthrose

DOULEURS
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1 VISION ENDOTYPIQUE
MALADIE ARTHROSIQUE

DOULEURS ARTHROSIQUESMÉCANISMES PHYSIOPATHOGIQUES 
SUSCEPTIBLES D’ÊTRE PRIS POUR CIBLES

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

VISION ENDOTYPIQUE MÉCANISTIQUE

Actualités 2025 sur l'arthrose

Zhen Li et al. Molecular Mechanisms of Chronic Pain and Therapeutic Interventions. MedComm (2020). 2025 Aug 7;6(8):e70325

… Chronicisation : Douleurs mixtes
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Ø douloureuse

Douleurs nociceptives mécaniques

Ø Liées à l’activation des nocicepteurs par lésion tissulaire locale
Ø Provoquées par le mouvement
Ø D’horaire mécanique :
     ↑ à l’exercice et ↓ au repos

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

VISION ENDOTYPIQUE MÉCANISTIQUE

Douleurs nociceptives inflammatoires

Ø Liées à l’activation soutenue des nocicepteurs
Ø / lésion tissulaire locale en relation avec l’inflammation
Ø D’horaire inflammatoire :
Ø Présentes au repos et ↓ à l’exercice 
Ø Nocturnes et raideurs matinales

14
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Ø Liées à  lésion ou  pathologie du système somato-sensoriel 
Ø Spontanées 
Ø Décharges électriques
Ø Paresthésies - Dysesthésies

D

Douleurs neuropathiques

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

VISION ENDOTYPIQUE MÉCANISTIQUE

… Chronicisation : Douleurs nociplastiques

Ø Liées à perturbation du fonctionnement de la douleur 
       sans activation des nocicepteurs ni  lésion neurologique  
Ø Vulnérabilité à la douleur
Ø Hyperalgésie – allodynie
Ø Comorbidités émotionnelles

15
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Ø douloureuse

… Chronicisation : Douleurs mixtes

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

VISION ENDOTYPIQUE MÉCANISTIQUE

Actualités 2025 sur l'arthrose

= chevauchement potentiel 
douleurs inflammatoires, neuropathiques et nociplastiques

Notion de continuum de douleurs chroniques  

Zhen Li et al. Molecular Mechanisms of Chronic Pain and Therapeutic Interventions. MedComm (2020). 2025 Aug 7;6(8):e70325

16
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APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

DOULEURS MUSCULAIRES

©Formenton

= douleur musculaire chronique atteignant les fascias et le tissu conjonctif, impliquant des trigger points multiples

17
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1 VISION ENDOTYPIQUE
MALADIE ARTHROSIQUE

DOULEURS ARTHROSIQUES

2 VISION PHÉNOTYPIQUE

3 VISION INDIVIDUELLE 

MÉCANISMES PHYSIOPATHOGIQUES 
SUSCEPTIBLES D’ÊTRE PRIS POUR CIBLES

DESCRIPTIVE ET CLINIQUE: 
FACTEURS DE RISQUES PRÉPONDÉRANTS 

FONCTIONNELLE 
ÉMOTIONNELLE ET COGNITIVE

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

Actualités 2025 sur l'arthrose
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Phénotype 
= Expression clinique visible des gènes (génotype) évolutive sous l’influence de l’environnement:

Ø Caractéristiques physiques
Ø Traits comportementaux 

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

VISION PHÉNOTYPIQUE

Prescription hiérarchisée de 
recommandations adaptées 
selon des catégories plus 
homogènes

En lien direct avec le facteur 
causal

19
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ARTHROSE SECONDAIRE
Suite articulation fragilisée

Facteurs déclencheurs et de risque

Phénotype d’arthrose 
post-lésionnel

Consécutif à: 
Ø Dysplasies
Ø Maladie LCA
Ø Fractures - Trauma 
Ø Excès activité physique
    

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

20
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ARTHROSE SECONDAIRE
Suite articulation fragilisée

Facteurs déclencheurs et de risque

Phénotype d’arthrose 
lié à l’obésité

Ø Facteurs métaboliques (adipokines) 
     à diffusion systémique 
Ø Troubles biomécaniques / contraintes 

excessives 
Ø Troubles métaboliques / adipokines     

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

40%  chiens arthrosiques = obèses

Ryan VH et al. Adipokine expression and secretion by canine adipocytes: stimulation of inflammatory adipokine production by LPS and TNFalpha. Pflugers Arch. 2010 Aug;460(3):603-16
Marchi PH et al. Obesity, inflammation, and cancer in dogs: Review and perspectives. Front Vet Sci. 2022; 9: 1004122.

☞☞ Etat inflammatoire chronique  du sujet obèse !

21
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Phénotype d’arthrose 
lié au vieillissement

En relation avec :
Ø Senescence accrue des chondrocytes 
Ø Déficit des activités cognitives 
Ø Amyotrophie liée à l’arthrose
Ø Sarcopénie liée à l’âge
Ø Cachexie liée à la multimorbidité

ARTHROSE PRIMAIRE
Sans lésions préexistantes

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

Le lien entre arthrose et vieillissement pourrait être l’inflammation chronique 
liée à l’âge, appelée « inflammaging » 

Franceschi C, Campisi J. Chronic inflammation (inflammaging) and its potential contribution to age-associated diseases. J Gerontol A Biol Sci Med Sci. 2014;69 Suppl 1:S4-9. 

22
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Phénotype d’arthrose 
lié au vieillissement

En relation avec :
Ø Senescence accrue des chondrocytes 
Ø Déficit des activités cognitives 
Ø Amyotrophie liée à l’arthrose
Ø Sarcopénie liée à l’âge
Ø Cachexie liée à la multimorbidité

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

☞☞ DYNAPÉNIE

ARTHROSE PRIMAIRE
Sans lésions préexistantes

23
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Phénotype d’arthrose 
lié au vieillissement

En relation avec :
Ø Senescence accrue des chondrocytes 
Ø Déficit des activités cognitives 
Ø Amyotrophie liée à l’arthrose
Ø Sarcopénie liée à l’âge
Ø Cachexie liée à la multimorbidité

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

Franceschi C, Campisi J. Chronic inflammation (inflammaging) and its potential contribution to age-associated diseases. J Gerontol A Biol Sci Med Sci. 2014;69 Suppl 1:S4-9. 

Gériatrie = Sous évaluation de la douleur

!  Fausse croyance: 
↓ douleur avec l’âge

Seuil de tolérance ↑  
ou  ↓ en fonction vécu 
Éthogramme modifié

☞  Tenir compte

1° Altération cognition
2° Atteintes sensorielles 
3° Altération des auto-contrôles
4° Diminution motivation
5° Baisse cohérence émotionnelle et 
humorale….     

qui accompagnent le vieillissement

24
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« Il n’y a pas une mais des arthroses » 

car les mécanismes physiopathologiques 
impliqués (endotypiques) peuvent être très 
différents selon les   articulations atteintes

car les signes cliniques observables 
(phénotypiques) varient 

selon les principaux facteurs de risques.

« Il n’y a pas une mais des douleurs » 

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

VISION INDIVIDUELLE

25
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Nathalie Calisi

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

VISION INDIVIDUELLE

= Processus interdisciplinaire dans lequel le vétérinaire généraliste, en interaction 
avec d’autres (spécialiste, propriétaire...), structure la signification, les objectifs et les stratégies de traitement 

basés sur des données cliniques, les choix du propriétaire et les connaissances professionnelles 

ANALYTIQUE

INTUITIF

Raisonnement 
hypothético-déductif 

là où l’EBM et les recommandations 
font parfois défaut

Situations complexes ou d’incertitude ou d’urgences 

26



08/10/2025

14

www.capdouleur.fr

MÉTHODOLOGIE 

Signification Objectifs  

Stratégie 

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

27
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MÉTHODOLOGIE 

Application CAPdouleur
La révolution digitale de l’évaluation

des douleurs chroniques

C H A N G E  A N I M A L  P A I N

Ø Quantitative : légère, modérée, sévère à très sévère.
Ø Qualitative en relation avec des anomalies neuropathiques 

(spontanées, en décharges électriques, paresthésies, 
dysesthésies) et/ou des mécanismes d’amplification 
centrale (hyperalgésie, allodynie). 

Ø Inscrite dans un parcours de suivi en raison de la nature 
multimorphe de la douleur arthrosique et de son évolution 
défavorable (progression de la maladie) ou favorable (réussite 
du projet thérapeutique).

Objectifs  

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

28
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MÉTHODOLOGIE 

Objectifs Partagés 
Avec le propriétaire

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

= Processus interdisciplinaire dans lequel le vétérinaire généraliste, en interaction avec d’autres (spécialiste, propriétaire...), 
structure la signification, les objectifs et les stratégies de traitement 

basés sur des données cliniques, les choix du propriétaire et les connaissances professionnelles 

Amélioration de la mobilité et préservation de la qualité de vie 

29
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MÉTHODOLOGIE 

Stratégie 

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES
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APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE

MULTIMODAL

1

31
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STRATÉGIE THÉRAPEUTIQUE

DOULEURS ARTHROSIQUES

La prescription raisonnée et individualisée d’AINS 
ainsi que le recours aux récentes biothérapies (ACM anti-NGF, CSM) 
ont révolutionné la prise en charge de la maladie arthrosique et des douleurs chroniques associées.

☞ Résultats positifs inédits sur l’antalgie

32



08/10/2025

17

www.capdouleur.fr

Plus que jamais, la protection des articulations s’impose, au sein d’un projet thérapeutique 
multimodal, pluridisciplinaire et individualisé, par :

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

2° INTERDISCIPLINAIRE

1. Trop d’antalgie associée à des conditions   
biomécaniques anormales expose l’articulation             
à des contraintes mécaniques délétères

2. ! Absence de diagnostic 

3. Diagnostic précis et précoce 

La prescription raisonnée et individualisée d’AINS 
ainsi que le recours aux récentes biothérapies (ACM anti-NGF, CSM) 
ont révolutionné la prise en charge de la maladie arthrosique et des douleurs chroniques associées.

☞ Résultats positifs inédits sur l’antalgie

33
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Diagnostic manqué
non fait alors qu’il aurait dû l’être

Diagnostic erroné
fait mais faux 

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

2° INTERDISCIPLINAIRE

34
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Évaluation de la composante inflammatoire

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

2° INTERDISCIPLINAIRE

35
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Franceschi C, Campisi J. Chronic inflammation (inflammaging) and its potential contribution to age-associated diseases. J Gerontol A Biol Sci Med Sci. 2014;69 Suppl 1:S4-9. 

ENDOTYPE À COMMANDE SYNOVIALE 

CSM

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

36
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2

Plus que jamais, la protection des articulations s’impose, au sein d’un projet thérapeutique 
multimodal, interdisciplinaire et individualisé, par :

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

2° INTERDISCIPLINAIRE

Phénotype d’arthrose métabolique 
et état inflammatoire chronique

Phénotype d’arthrose lié au vieillissement 
et à la multimorbidité

1° Prise en charge nutritionnelle

37
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1° Prise en charge nutritionnelle
Phénotype d’arthrose lié au vieillissement 

et à la multimorbidité

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

2° INTERDISCIPLINAIRE

Plus que jamais, la protection des articulations s’impose, au sein d’un projet thérapeutique 
multimodal, interdisciplinaire et individualisé, par :

38
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2° Prise en charge biomécanique et 
kinésithérapique ciblée sur la performance 
des muscles et la baisse des contractures 

algiques associées

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

2° INTERDISCIPLINAIRE

Plus que jamais, la protection des articulations s’impose, au sein d’un projet thérapeutique 
multimodal, interdisciplinaire et individualisé, par :

Les 4 T: 
1. Texture
2. Température
3. Tonus
4. Tendresse

Évaluation !

39

www.capdouleur.fr

D

2° Prise en charge biomécanique et 
kinésithérapique ciblée sur la performance 
des muscles et la baisse des contractures 

algiques associées

FICHE PRATIQUE CAPdouleur 

  Réalisation d’un massage thérapeutique sur votre animal 
 

• Explicatif des différents mouvements de massage 
  

Partie de la main utilisée 
Pour cette étape, utiliser 1 ou 2 mains ou vos doigts bien à plat. 
 

Mouvement 
Réaliser des caresses amples et larges sur tout le corps puis centralisées sur la zone à traiter. 
 

Pression 
Appliquer une légère pression puis progressivement augmenter légèrement cette pression. 
 

Direction  
Afin que cette étape soit plus confortable pour l’animal, suivre le sens du poil. 
 

Rythme 
Garder un rythme lent pour prendre contact en douceur avec votre animal et lui permettre de se détendre et de le 
mettre en confiance. 

Effleurage Toujours commencer et finir votre massage 
par ce mouvement 

a 

Pétrissage 

Partie de la main utilisée 
Pour cette étape, utiliser la pulpe de vos doigts (extrémité) sur 1 ou 2 mains 
 

Mouvements 
La liste des mouvements est variée, vous pouvez réaliser des mouvements linéaires (a), circulaires (b), transversaux 
(c), d’étirements (d) et de torsions douces (e) des tissus et des muscles et de palper-rouler (non toléré par tous les 
chiens, commencer le mouvement en douceur avec un pli de peau léger). 
 

Pression 
Appliquer une pression légèrement plus forte que pour l’effleurage afin de maintenir et mobiliser les tissus et 
muscles dans les mouvements. 
 

Direction  
Les mouvements peuvent être appliqués dans toutes les directions en favorisant les mouvements vers le cœur 
lorsque la pression augmente. Cette direction est importante car elle permet d’envoyer le flux sanguin vers le cœur. 
 

Rythme 
Maintenir un rythme calme mais un peu plus dynamique que celui de l’effleurage afin de stimuler les tissus. 

b c d e a 

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

2° INTERDISCIPLINAIRE

Plus que jamais, la protection des articulations s’impose, au sein d’un projet thérapeutique 
multimodal, interdisciplinaire et individualisé, par :
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3° Recours aux agents physiques de la physiothérapie : hydrothérapie, laser, électrostimulation...

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

Plus que jamais, la protection des articulations s’impose, au sein d’un projet thérapeutique 
multimodal, interdisciplinaire et individualisé, par :
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APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

Plus que jamais, la protection des articulations s’impose, au sein d’un projet thérapeutique 
multimodal, interdisciplinaire et individualisé, par :

3° Recours aux agents physiques de la physiothérapie : hydrothérapie, laser, électrostimulation...
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Preston T et al. A single hydrotherapy session increasesrange of motion and stride length in Labrador retrievers diagnosed with elbow dysplasia 2010

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

Plus que jamais, la protection des articulations s’impose, au sein d’un projet thérapeutique 
multimodal, interdisciplinaire et individualisé, par :

3° Recours aux agents physiques de la physiothérapie : hydrothérapie, laser, électrostimulation...
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4° Ergothérapie : 
harnais, orthèses, plans inclinés, matelas à mémoire de forme …

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

2° INTERDISCIPLINAIRE

Plus que jamais, la protection des articulations s’impose, au sein d’un projet thérapeutique 
multimodal, interdisciplinaire et individualisé, par :
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APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

2° INTERDISCIPLINAIRE

Plus que jamais, la protection des articulations s’impose, au sein d’un projet thérapeutique 
multimodal, interdisciplinaire et individualisé, par :
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5° Retour progressif 
à la mobilité par la préconisation d’exercices physiques à faible impact

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

2° INTERDISCIPLINAIRE

Plus que jamais, la protection des articulations s’impose, au sein d’un projet thérapeutique 
multimodal, interdisciplinaire et individualisé, par :
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APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

2° INTERDISCIPLINAIRE

Ordonnance n° 2025-8291

Pour :Le 05/10/2025

Largo (AL24172)

chien braque allemand truitee mâle 9.8 ans 
(27/12/2015) 
Poids: 33.00 kg

M DE POUILLY Jean (18226)

408 chemin des roches marines

17590 SAINT CLEMENT DES BALEINES

11°°  EExxeerrcciicceess  pphhyyssiiqquueess  rréégguulliieerrss,,  mmooddéérrééss  àà  ffaaiibbllee  iimmppaacctt
Séances courtes et fréquentes; rythme autonome avec pauses et exploration
Pas de surfaces glissantes, accidentées ou dures : bitume, béton …
Privilégiez les promenades en forêt, sur le sable ou l’herbe
Bannir les sauts, les courses et les jeux violents
Proscrire les escaliers
Nage = excellent exercice pour renforcer la musculature sans solliciter excessivement les articulations 

22°°  NNuuttrriittiioonn
Maintenez un poids optimal pour réduire la pression sur les articulations et la colonne vertébrale

33°°  PPhhyyssiiootthhéérraappiiee
Massages et étirements doux
Franchissement de petits obstacles et travail sur planche d’équilibre

44°°  AAddaappttaattiioonn  ddee  ll’’eennvviirroonnnneemmeenntt  ppoouurr  pprréésseerrvveerr  ll’’aauuttoonnoommiiee  ==  EErrggootthhéérraappiiee
Rampe d’accès ; tapis et chaussons anti-dérapants
Matelas à mémoire de forme    -     Harnais ergonomique

55°°  PPrreessccrriippttiioonn  mmééddiiccaammeenntteeuussee

11..  PPrreevviiccooxx  222277mmgg  1100ccppss

Faire avaler 3/4 de comprimé une fois par jour, au cours du repas, pendant jours. 
Arrêter en cas de diarrhée, vomissement, baisse de l'état général et contacter un vétérinaire 
Commencer demain soir. Surveiller la prise de boisson.

22.. OOmmaaccoorr  11000000

2 gélules par jour pendant 3 semaines, puis 1 gélule par jour pendant 3 mois

33.. LLiibbrreellaa  3300mmgg

Injection ce jour; restriction d'exercice et retour progressif à la mobilité

Dr. POITTE Thierry
1279
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6° Aliments complémentaires à 
visée chondroprotectrice?

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

d’après Marco Fantinati  
DMV, ECVCN

Omega 3

2° INTERDISCIPLINAIRE

NUTRACEUTIQUES À OBJECTIFS MULTIPLES 

48
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APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

Omega 3

7° DMOAD           
Disease-Modifying Osteoarthritis Drugs

Analogue GLP-1
Liraglutide 

Ø Médicament modifiant  ou faisant régresser la 
progression de l’arthrose

Ø Pas de DMOAD approuvé chez l’Homme 

2° INTERDISCIPLINAIRE

Plus que jamais, la protection des articulations s’impose, au sein d’un projet thérapeutique 
multimodal, interdisciplinaire et individualisé, par :

CSM ?
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↓ douleur et inflammation     
↑ la fonction articulaire

PROJET THÉRAPEUTIQUE

MULTIMODAL

PLURIDISCIPLINAIRE

INDIVIDUALISÉ

= CIBLAGE CLINIQUE ET STRUCTURAL

MALADIE ARTHROSIQUEDOULEURS ARTHROSIQUES

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES
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o Singularité du vécu douloureux
o Subjectivité de l’expérience douloureuse
o Énigmes étiologiques
o Impasses thérapeutiques
o Défis de l’observance.

↓ douleur et inflammation     
↑ la fonction articulaire

PROJET THÉRAPEUTIQUE

MULTIMODAL

PLURIDISCIPLINAIRE

INDIVIDUALISÉ

= CIBLAGE CLINIQUE ET STRUCTURAL

MALADIE ARTHROSIQUEDOULEURS ARTHROSIQUES

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE
ET DES DOULEURS ASSOCIÉES

↓ douleur et inflammation     
↑ la fonction articulaire

51
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ARGUMENTAIRE

Ø InnocuitéØ douloureuse

Ø Antalgique 
Ø Anti-Inflammatoire
Ø Décontracturant
Ø Cicatrisation

APPROCHE ACTUALISÉE DE LA MALADIE ARTHROSIQUE

52
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

ÉVALUATION

        EVALUATION*DE*LA*DOULEUR*CHRONIQUE***(HELSINKI)**
 

 
 

                    Date*:*****************Questionnaire*n°**1**2**3**4**5**6**7**8**9**10*
*

Propriétaire*:* * * *****Nom*de*l’animal*:** * * ***Diagnostic:**
!
Cochez!la!réponse!qui!décrit!le!mieux!le!comportement!de!votre!chien!: 
 
1. Evaluez*son*attitude*générale*
Très*alerte* Alerte* Ni*alerte*ni*

indifférent*
Indifférent* Complètement*

indifférent*
Score*

o * o * o * o * o * _______*
2. Evaluez*son*entrain*au*jeu*
Très*motivé* Motivé* Réticent* Très*réticent* Ne*joue*plus*du*tout* *

o * o * o * o * o * _______*
3. Evaluez*la*fréquence*des*ses*vocalises*(cris,*gémissements,*plaintes)**

Jamais* Rarement* Parfois* Souvent* Très*souvent* *
o * o * o * o * o * _______*

4. Evaluez*son*aptitude*à*marcher*(au*pas)*
Très*motivé* Motivé* Réticent* Très*réticent* Ne*marche*plus* *

o * o * o * o * o * _______*
5. Evaluez*son*aptitude*à*trottiner*
Très*motivé* Motivé* Réticent* Très*réticent* Ne*trottine*plus* *

o * o * o * o * o * _______*
6. Evaluez*son*aptitude*à*courir*
Très*motivé* Motivé* Réticent* Très*réticent* Ne*court*plus* *

o * o * o * o * o * _______*
7. Evaluez*son*aptitude*à*sauter*(dans*la*voiture,*sur*le*canapé,*...)*
Très*motivé* Motivé* Réticent* Très*réticent* Ne*saute*plus* *

o * o * o * o * o * _______*
8. Evaluez*sa*capacité*à*se*coucher*
Très*facile* Facile* Ni*facile*ni*difficile* Difficile* Très*difficile* *

o * o * o * o * o * _______*
9. Evaluez*sa*capacité*à*se*relever*après*s’être*couché*
Très*facile* Facile* Ni*facile*ni*difficile* Difficile* Très*difficile* *

o * o * o * o * o * _______*
10. Evaluez*sa*capacité*à*bouger*après*une*longue*période*de*repos*
Très*facile* Facile* Ni*facile*ni*difficile* Difficile* Très*difficile* *

o * o * o * o * o * _______*
11. Evaluez*sa*capacité*à*bouger*après*une*longue*et*forte*période*d’exercice*
Très*facile* Facile* Ni*facile*ni*difficile* Difficile* Très*difficile* *

o * o * o * o * o * _______*
 

Points*
0* 1* 2* 3* 4* *

*
!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!Partie!réservée!au!vétérinaire!:!
!

Inflammation***Ankylose****Hyperalgésie****Allodynie****Irritabilité****Agressivité****Contexte*******Douleurs********Décharges**
locale************************************************************************************************************************neurologique***spontanées****électriques*
***!********************!******************!***********************!****************!*****************!*********************!********************!*********************!*

*
*

Thierry*Poitte*DMV**DIU*Douleur**d’après*Anna*K.*HielmaBjörkman*DVM*Faculté*de*Médecine*Vétérinaire*Université*d’Helsinki*

Grand Tubercule 
de l’Humérus

Processus Styloïde
UlnaireEpicondyle 

Huméral Latéral
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

ÉVALUATION
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Combinaison de plusieurs fréquences: 
Ø Stimulation maximale Os  Cartilage Muscles Vx  sanguins
Ø Optimisation des effets 

PROCÉDURE

DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER
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BALAYAGE    
CW   ISP   

2 à 200 Hz   

STATIQUE  POUSSE    ISP  
500 à 5000 Hz  

ANTI-INFLAMMATOIRE

BIOSTIMULATION

OS -CARTILAGE
ANTALGIQUE

TISSUS CONJONCTIFS

MUSCLES

Cumuler les fréquences et les modes d’émission différents: optimisation des  résultats

DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

PROCÉDURE
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

Effets cumulatifs
Semaine 1 et 2:  
2 séances
Séance n°5 :  à +8j
Séance n°6 :  à +15j
Toutes les 4-6 semaines

Balayage Continu Pulsé ISP

Ø Mouvements lents
Ø Péri articulaires

Statique Poussé Pulsé ISP

Ø Sur les points de tension
Ø Sur les trigger points

PROCÉDURE
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

PROCÉDURE – OBSERVATION CLINIQUE

Tango  Setter Irlandais 11 ans  28kg  Coxarthrose  Hanche  G    CMD   ESV  IRC
Depuis Mai 2012: Pimobendane 5mg BID   Bénazépril 5mg SID   Spironolactone 60mg SID   Chondroprotecteurs
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

Balayage Continu Pulsé ISP
CW  ISP 2-10-50-100-200Hz

Ø Mouvements lents
Ø Péri articulaires
Ø Faisceau perpendiculaire aux fibres musculaires

PROCÉDURE – OBSERVATION CLINIQUE
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

POINTS DE TENSION
Contractures locales douloureuses  -   Sans modifications histo-pathologiques du muscle

I  Algique d’hyperutilisation  -   II  Antalgique de défense
Près du tendon proximal

PROCÉDURE – OBSERVATION CLINIQUE
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

TRIGGER POINTS
Contractures locales douloureuses  -   Sans modifications histo-pathologiques du muscle

To trigger: déclencher = Nodules hypersensibles +++  -   Point gâchette au sein d’une fibre musculaire
                                                                               = Zones d’hyperexcitabilité

Syndrome myofascial

Plusieurs théories:
ü Spasme vasculaire localisé et ischémie 

musculaire
ü Contracture musculaire avec hyperactivité 

spontanée à l’EMG
ü Production de substances nociceptives 

Muscles, fascias, ligaments…
Au sein d’une bande tendue de fibres musculaires
Au milieu de la contracture musculaire

PROCÉDURE – OBSERVATION CLINIQUE
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

TRIGGER POINTS

PROCÉDURE – OBSERVATION CLINIQUE

63

www.capdouleur.fr

DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

TRIGGER POINTS

PROCÉDURE – OBSERVATION CLINIQUE
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

TRIGGER POINTS

À la palpation  et si pression suffisante:

Ø Douleur locale associée  à une contracture musculaire
Ø Douleur référée typique
Ø Hyperesthésie  +  Irradiation

PROCÉDURE – OBSERVATION CLINIQUE
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

Statique Poussé Pulsé ISP
200-500-1000-5000 Hz

Ø Sur les points de tension
Ø Sur les trigger points

PROCÉDURE – OBSERVATION CLINIQUE
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

Tango  Setter Irlandais 11 ans  28kg  Coxarthrose  Hanche  G    CMD   ESV  IRC
  

PROCÉDURE – OBSERVATION CLINIQUE
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

Statique Poussé Pulsé ISP
200-500-1000-5000 Hz

Ø Sur les points de tension
Ø Sur les trigger points

PROCÉDURE – OBSERVATION CLINIQUE
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LASER    ACUPUNCTURE

Stimulation de points spécifiques d’acupuncture en relation avec le SNP
☞ cascades de réactions biochimiques au niveau local, spinal et supra-spinal: ↓ douleur

Un point d'acupuncture peut être considéré comme une 
unité anatomique: 

Ø Terminaisons nerveuses libres
Ø Petites artérioles
Ø Veinules
Ø Lymphatiques
Ø Mastocytes

Régions ou champs réceptifs à proximité « du point »

Zones de dépressions de surface dans les régions cutanées 
caractérisées par:

Ø Faible impédance électrique 
Ø Conductivité électrique élevée

Associés à ↑NO et ↑ TRPV

Stimulation / acupuncture: 
Libération ATP et Adénosine (métabolite)  
/ Mastocytes et pts acu

DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER
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Ø AL bloque efficacité Acupuncture (effets liés à l’innervation)
Ø ↑ Débit sanguin
Ø Libération locale d’Adénosine

DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

LASER    ACUPUNCTURE
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Curtis Wells Dewey,  Huisheng Xie. The scientific basis of acupuncture for veterinary pain management: A review based on relevant literature from the last two decades. Open Veterinary Journal, (2021), Vol. 11(2): 203-209

↑ Endorphines   
↑ CB2
↓ TNF𝛼𝛼 – IL-6– IL-1𝛽𝛽	
↓ PGE2  
↓ NGF
↑ NorAd Sérotonine
↓ NMDA  
↓ Subst P

IRMf: 
Changements d’activité 
S1 – S2 – CCA - Insula

Pet Scan: 
↑ potentiel de fixation 
aux récepteurs µ

DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

LASER    ACUPUNCTURE

71

www.capdouleur.fr

ANTALGIQUE BIOSTIMULATION
(ENERGETIQUE)

DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

Tonification: 
Temps cours (<30sec) haute densité énergétique (1,5w) potentiel d’action forcé (2-3 fois de suite jusqu’à sensation de chaleur)
Dispersion :
Temps long (>2min)  basse densité énergétique (0,1W) état d’hyperpolarisation

LASER    ACUPUNCTURE

72



08/10/2025

37

www.capdouleur.fr

ANTALGIQUE BIOSTIMULATION
(ENERGETIQUE)

DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

Tonification: 
Temps cours (<30sec) haute densité énergétique (1,5w) potentiel d’action forcé (2-3 fois de suite jusqu’à sensation de chaleur)
Dispersion :
Temps long (>2min)  basse densité énergétique (0,1W) état d’hyperpolarisation

DISPERSION

PROCÉDURE – OBSERVATION CLINIQUE
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

LASER    ACUPUNCTURE
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

Temps long (>2min)  basse densité énergétique (0,1W) état d’hyperpolarisation

LASER    ACUPUNCTURE
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

Temps long (>2min)  basse densité énergétique (0,1W) état d’hyperpolarisation

LASER    ACUPUNCTURE
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

Redford  Yorkshire M  13 ans   3,75kg    Arthrose bilatérale grassets
Cystotomie suite lithiase -  Corrections rupture LCA D et G +  luxation rotule D et G - Mucocèle salivaire - Castration suite tumeur

  

BALAYAGE    CW      ISP 2-10-50-100-200Hz    Suivre les Méridiens    E  VB   V (lat)      Rte   F  (médial) 

PROCÉDURE – OBSERVATION CLINIQUE
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

Redford  Yorkshire M  13 ans   3,75kg    Arthrose bilatérale grassets
Cystotomie suite lithiase -  Corrections rupture LCA D et G +  luxation rotule D et G - Mucocèle salivaire - Castration suite tumeur

  

LASER   ACUPUNCTURE  Hz 10-500   E35 VB33 F 8   Rte 9

 

PROCÉDURE – OBSERVATION CLINIQUE
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

Redford  Yorkshire M  13 ans   3,75kg    Arthrose bilatérale grassets
Cystotomie suite lithiase -  Corrections rupture LCA D et G +  luxation rotule D et G - Mucocèle salivaire - Castration suite tumeur

  

PROCÉDURE – OBSERVATION CLINIQUE
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

Vigo    English Springer Spaniel    8 ans   25kg    Arthrose Coudes et Hanches  -   Intolérance à 3 AINS ≠

PROCÉDURE – OBSERVATION CLINIQUE
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

Vigo    English Springer Spaniel    8 ans   25kg    Arthrose Coudes et Hanches  -   Intolérance à 3 AINS ≠

BALAYAGE    CW      ISP 2-10-50-100-200Hz    Suivre les Méridiens    GI   TR   IG
TRIGGER POINTS  STATIQUE   ISP 500-1000-5000Hz   GI 11   P 5

PROCÉDURE – OBSERVATION CLINIQUE
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

Vigo    English Springer Spaniel    8 ans   25kg    Arthrose Coudes et Hanches  -   Intolérance à 3 AINS ≠

LASER ACUPUNCTURE  Hz 10-500 

PROCÉDURE – OBSERVATION CLINIQUE
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

Vigo    English Springer Spaniel    8 ans   25kg    Arthrose Coudes et Hanches  -   Intolérance à 3 AINS ≠

LASER ACUPUNCTURE  Hz 10-500 

PROCÉDURE – OBSERVATION CLINIQUE
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

PROCÉDURE – OBSERVATION CLINIQUE
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

Astro  Setter Anglais  M  8 ans   25kg    Arthrose sévère des Carpes

PROCÉDURE – OBSERVATION CLINIQUE
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

Astro  Setter Anglais  M  8 ans   25kg    Arthrose sévère des Carpes

BALAYAGE    CW      ISP 2-10-50-100-200Hz    Suivre les Méridiens    P  GI  TR  MC
LASER ACUPUNCTURE MC 7  P 9  GI 5. TR 4

PROCÉDURE – OBSERVATION CLINIQUE
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

Astro  Setter Anglais  M  8 ans   25kg    Arthrose sévère des Carpes

PROCÉDURE – OBSERVATION CLINIQUE
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Eliott  Labrador  M  13 ans  33,7 kg    COXARTHROSE   Difficultés à sauter - Dyssomnies – Anxiété nocturne                      
Gabapentine 300 mg BID  +  17 Librela   

DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER
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Eliott  Labrador  M  13 ans  33,7 kg    COXARTHROSE   Difficultés à sauter - Dyssomnies – Anxiété nocturne                      
Gabapentine 300 mg BID  +  17 Librela + Clomipramine + Laser  

DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER
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D

ARTHROSE: VISHA
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Visha LabradorF  04/05/2020  31 kg
Boiterie  -  Sous Dermipred 1-2 mg/kg SID + gabapentine. 300 mg BID

CD: 04/12/2023   3 ans 1/2

ARTHROSE: VISHA

HYPEROSTOSE IDIOPATHIQUE DIFFUSE

91

www.capdouleur.fr

D

ARTHROSE: VISHA

HYPEROSTOSE IDIOPATHIQUE DIFFUSE - SPONDYLOSE 
DISH: Diffuse Idiopathic Skeletal Hyperostosis

Kranenburg, H.-J. C., et al. (2011). Diffuse idiopathic skeletal hyperostosis (DISH) and spondylosis deformans in purebred dogs: A retrospective radiographic study. The Veterinary Journal, 190(2)

Classification Würster 2005

Calcifications continues continues avec un aspect de bambou
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Visha LabradorF  04/05/2020  31 kg
Boiterie  -  Sous Dermipred 1-2 mg/kg SID + gabapentine. 300 mg BID

CD: 04/12/2023   3 ans 1/2

Ø Boiterie PD
Ø Difficultés à sauter
Ø Douleurs en décharges électriques
Ø Librela 20 mg
Ø Gabapentine 100 mg 
Ø CBD Doleonat 21 mg BID 
Ø Rechute à + 30j

ARTHROSE: VISHA

93

www.capdouleur.fr

Ø Inflicoxib 8 mg/kg  245 mg
Ø Laser  Acupuncture VG2 – VG2bis

ARTHROSE: VISHA
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ARTHROSE: VISHA
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ARTHROSE: VISHA
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4/12/2023 27/01/2025

ARTHROSE: VISHA
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

OBSERVATIONS CLINIQUES
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

OBSERVATIONS CLINIQUES
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

PROCEDURE 

BALAYAGE
CW  ISP 2-10-50-100-200Hz

Suivre les Méridiens

TRIGGER  POINTS
STATIQUE  POUSSE
  ISP  500 à 5000 Hz

BALAYAGE
CW  ISP 2-10-50-100-200Hz

Suivre les Méridiens

Acupuncture
Hz  10 - 500
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DOULEURS ARTHROSIQUES: THERAPIE K-LASER

PROCEDURE 
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