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Introducción 
 

 

                                                                 

 
 
 
 
 
 
 

En este nuevo Boletín de Noticias de Vendaje Neuromuscular el lector puede encontrar 
la presentación de dos estudios pilotos muy interesantes, sobre la aplicación para 
Sialorrea (babeo) y el efecto sobre la extensibilidad de la musculatura isquiosural. No 
deben faltar los intentos de objetivar la influencia del VNM en el cuerpo de nuestros 
pacientes, aunque a veces sea difícil. Los resultados clínicos están allí, y ya bastantes 
investigaciones demuestran científicamente que funciona, ¡pero hace falta más! 
 

Un modelo biofísico muy interesante para ello y que puede servir muy bien para la 
investigación del VNM además de otras técnicas en fisioterapia, es el desarrollado por 
nuestro compañero Dr. Jorge Rodrigo, imitando la dermis, fascia superficial y profunda, 
músculo y hueso.  
 

Por último hemos querido realizar una entrevista a dos profesionales muy respetados 
que aplican el VNM como parte de la fisioterapia veterinaria, que es su especialidad, en 
este caso hablando de los perros. Muy interesante y diferente!  
 

¡Como siempre, animaros a todos a leer, participar, escribir e investigar! 
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Fantoma Biológico: Propiedades Biofísicas y su Uso en                                                                               
Investigación Básica en Fisioterapia 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

La biofísica (Nahle 2007)  es una sub-disciplina de la biología que estudia los principios físicos subyacentes a todos 
los procesos de los sistemas vivientes; tiene una importante aplicación, entre otros, en el ámbito de los fenómenos 
fisiológicos (Ortuño  1996), en su definición y en su cuantificación.  
 
 

El presente artículo es una introducción a los fenómenos producidos en el proceso fisiológico del intercambio de                     
sustancias en el medio fluídico intersticial y celular, pretendiendo demostrar la vinculación existente entre variaciones 
de tensión mecánica en los tejidos tras la aplicación de VNM en su técnica muscular (tira de vendaje en “I” latina) y su 
correlación con modificaciones en la difusión de sustancias a través de los mismos, todo ello en un modelo construido 
con sustancias validadas como representativas de las cualidades mecánicas de los tejidos del aparato locomotor.  
 
 

Actualmente existe muy poca información acerca de las propiedades biomecánicas de los tejidos vivos. Esto es                    
debido a las dificultades éticas y técnicas para llevar a cabo este tipo de medidas sobre tejidos vivos, y a la falta de 
correspondencia entre las propiedades mecánicas de los tejidos vivos respecto de los muertos (Fung 2013). 
 
 

Para la elaboración de los modelos se han elegido diversas sustancias validadas en laboratorios de balística por sus 
propiedades mecánicas similares a los tejidos biológicos (Nicholas et al. 2004); hay estudios que sugieren que un solo 
simulante de tejido es inadecuado para elaborar una respuesta de alta fidelidad de deformación de los tejidos de 
mamíferos complejos (Appleby-Thomas et al. 2014), siendo la gelatina la que presenta mejor comportamiento de tipo 
hidrodinámico, ya que sometida a unas fuerzas de deformación en régimen casi estático manifiesta una resistencia a 
la deformación notablemente constante (Kwon et al. 2010), aunque los modelos balísticos emplean diversas                           
combinaciones de sustancias con ella, tales como caucho, celulosa, madera, jabón y otras, con la finalidad de                        
reproducir la complejidad mecánica de los tejidos humanos.  
 

Con ello se representa el comportamiento mecánico del tejido blando tipo multicapa, específicamente una capa de 
piel, fascia, músculo y hueso como tejido duro final. 
 

Se ha estudiado el posible papel del VNM en la mejora de la difusión al modificar la cinética tisular y de la difusión, por 
cambios en la tensión mecánica en los tejidos sometidos a vendaje.  
 

Como simulante de tejido duro, se ha optado por la madera frente al jabón (Das et al. 2015) dado que es un material 
menos frágil. 
 

 

Noticias de Vendaje Neuromuscular Nº 18 / 2016 Página 2 

Por: Dr. Jorge Rodrigo Rodríguez 
  Profesor Titular  (EUE y Fisioterapia de Toledo –UCLM-) 

Fisioterapeuta y Biofísico (PT, MsC, PhD)  
Docente acreditado de la AEVNM 

 

Email: jorge.rodrigo@uclm.es 



 
 

En general, la respuesta constitutiva de los tejidos blandos se ha definido como anisotrópica, no lineal y viscoelástica 
(Su et al. 2009). Ya Finlay (1969) demostró que los haces de colágeno forman una red irregular que corre casi                        
paralela a la superficie epidérmica.  
 

Entretejida entre los haces de colágeno, la red de elastina reposiciona la matriz conjuntiva a la situación de reposo, 
después de su deformación por fuerzas mecánicas externas.  
 
 

El modelado del fantoma permite evaluar la difusión y modificaciones en la misma en condiciones que simulan la                    
geometría y dinámica tisular del conjunto piel/fascia/músculo/hueso con características mecánicas similares a las                
reales. 
 

La Ley de Starling dice que la presión coloidosmótica y la presión intersticial se mantienen constantes desde el                       
extremo arterial del capilar al extremo venoso, mientras que la presión capilar va decayendo en esa misma dirección. 
La suma algebraica de estas presiones daría la presión efectiva de filtración y la dirección del flujo transcapilar.  
 

La colocación del VNM sobre la piel modificaría las fuerzas de tensión, y por ende, de presión intersticial, al menos a 
nivel cutáneo, con lo que se modificaría este equilibrio de fuerzas. 
 

En artículos sucesivos iremos desarrollando los resultados obtenidos en este modelo experimental. 
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Efecto del Vendaje Neuromuscular en la Sialorrea 
Estudio Piloto (Trabajo Fin de Grado) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

  
       

Introducción 
 

 

La sialorrea, también conocido como babeo o ptyalis, es un síntoma que se produce cuando hay un exceso de saliva 
en la boca más allá del margen del labio. El babeo es común en los bebés normalmente desarrollados, pero                              
desaparece  entre las edades de 15 a 36 meses. Se considera anormal después de 4 años. La sialorrea patológica 
puede ser un fenómeno aislado debido a la hipersalivación u ocurrir en conjunción con varios trastornos neurológicos, 
como en la parálisis cerebral (PC).

1
 La prevalencia en pacientes con PC estimada se ha informado de 16,8% a 58%.

2
 

 

En los últimos años, el VNM está siendo utilizado con el propósito de mejorar el control oral en niños con                          
desordenes neuromusculares. Se plantea la hipótesis de que el vendaje aplicado debajo de la barbilla  podría                            
aumentar el movimiento de la deglución.

3
 La aplicación del VNM actúa como un estímulo constante a través de la                   

inervación cutánea de la región suprahioidea del cuello, la cual aporta información perceptiva fina de la zona.
5
 Además 

estudios recientes demuestran que el VNM afecta a la movilidad del hueso hioides y de la epiglotis considerándose un 
posible tratamiento para la disfagia.

6
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Tras realizar una revisión de la bibliografía precedente, se ha observado que hay estudios que muestran la eficacia del 
VNM en la sialorrea, pero no se ha encontrado ninguna publicación científica donde se comparen las diferentes                      
técnicas existentes en el caso de la sialorrea. Además la falta de un grupo control sesga los resultados de los                             
diferentes estudios. Por ello en este trabajo se pretende realizar un pequeño estudio que permita comparar los dos 
tipos de vendaje existentes para la sialorrea comparando su efecto con un grupo control al que se le aplica un                           
placebo. 
 

Objetivos 
 
 

Objetivo general:   
 

Evaluar el efecto del VNM con respecto a la sialorrea, en pacientes con PC.  
 
 

Objetivos específicos:  
Cuantificar la mejoría observada tras la aplicación de dos vendajes diferentes de VNM y un placebo.  
Realizar una revisión de la bibliografía precedente sobre el tema.  
Servir de referencia para la realización de futuras investigaciones o réplicas. 
 

Material y Métodos  
 

Diseño del Estudio y Participantes: 
Ensayo clínico aleatorizado de tres brazos con asignación 1:1:1, realizado en la Asociación de Paralíticos Cerebrales 
de Alicante (APCA). 
 

Población de Estudio: 
La muestra estaba formada por 8 sujetos (4 hombres y 4 mujeres) con edades comprendidas entre los 21 y 50 años. 
Los sujetos incluidos en el estudio presentaban los siguientes criterios de inclusión: sujetos con un diagnóstico de PC, 
que padecieran sialorrea, que pertenecieran a APCA, que fueran adultos y que no estuvieran sometidos a ningún                    
tratamiento para la sialorrea. Los criterios de exclusión fueron: pacientes que tuvieran sialorrea debido a alteraciones 
posturales, que estuvieran sometidos a tratamiento farmacológico o tradicional para la sialorrea y que tuvieran alguna 
enfermedad o alteración que pudiera influir en los resultados, al juicio del investigador. Durante el estudio                               
abandonaron 3 sujetos. 
 

Variables y Medias: 
Se realizaron tres medidas: una inicial antes de aplicar el VNM (MED1), una segunda medición tras estar                        
utilizando el VNM o KT durante 5 días (MED2) y una tercera medición antes de retirar definitivamente el VNM tras              
utilizar el vendaje durante 12 días (MED3). 
La sialorrea se cuantificó mediante un cuestionario denominado  Questionnaire Elastic Tape application Excessive 
Drooling 

3
 en el que se valoran diferentes variables del babeo como frecuencia y severidad, entre otras. Los                        

cuestionarios eran contestados por los cuidadores de los sujetos de estudio. 
 

Intervenciones: 
Los participantes del estudio se dividieron de forma aleatoria con un dado en tres grupos: dos de intervención (a un 
grupo se le aplicó la técnica 1 y al otro grupo se le aplicó la técnica 2) y un grupo control.  El estudio duró dos                          
semanas. Los sujetos llevaron el vendaje y el placebo que se les había asignado de forma aleatoria todos los días 
durante todo el día el tiempo que duró el estudio.  
 
 

       Técnica 1             Técnica 2 
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Debido a que la muestra durante el estudio quedó reducida a cinco sujetos, la distribución final de los grupos fue de la 
siguiente manera: a dos sujetos se les aplicó la técnica 1, a un sujeto se le aplicó la técnica 2 y a dos sujetos se les 
aplicó el placebo. Los cuidadores desconocían si los sujetos se encontraban en alguno de los grupos de intervención 
o en el grupo control. La técnica 1 es la conocida como S-Tape que se trata de una vendaje en I, la técnica 2 se trata 
de un vendaje en Y, y el placebo consistió en la aplicación de un Cross Tape en el acromion derecho. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Tamaño Muestral y Métodos Estadísticos 
 

El tamaño muestral es muy reducido por ello no se pueden realizar los cálculos estadísticos necesarios (ANOVA) para 
sacar conclusiones, por lo tanto sólo se realiza una descripción de los resultados obtenidos, sin poder extrapolar los 
resultados al resto de población. 
 

Resultados 
 

Al comparar MED1 con MED2 se observa que los sujetos a los que se les aplicó la técnica 1, mantuvieron los valores 
iniciales de las variables o los habían disminuido. Lo mismo ocurrió con uno de los sujetos que se le aplicó un placebo. 
 

En el caso del sujeto que se le aplicó la técnica 2, una de las variables aumentó su valor frente a cuatro que habían 
disminuido.  Por el contrario, a uno de los sujetos que se le aplicó un placebo solo disminuyó el valor de una variable 
frente a tres que aumentaron. 
 

Por otro lado al comparar MED1 con MED3 también se observan cambios en las variables estudiadas. En este caso 
todos los sujetos habían disminuido cuatro o más de los valores asignados a cada variable, manteniendo los demás 
valores, a excepción de un sujeto de los cinco estudiados, al que se le aplicó la técnica 1, que dos de las variables 
aumentaron de valor.  
 

Por lo tanto según las variables medidas hay una disminución del babeo tanto en los sujetos de intervención                                
terapéutica como en los placebos, y además esa disminución es más notoria cuanto más tiempo se haya utilizado el 
vendaje. 

 

Discusión 
 

Varios estudios muestran la eficacia del VNM como en este estudio, en los que se concluye lo siguiente: 
 Tanto el VNM como la electroestimulación en la sialorrea son beneficiosas para los pacientes con PC. 

5
 

 


 Se trata de método de tratamiento alternativo más económico e innovador, por sus excelentes resultados.

3 

 


 El VNM parece eficaz especialmente en la menor irritación de la piel, el menor número de veces necesario para 
limpiar la barbilla y la menor dificultad en la alimentación.

12 

 


 Se muestran mejorías estadísticamente significativas en la frecuencia y severidad de la sialorrea, antes y después 
de la aplicación del VNM. Además un 23% de los cuidadores refirieron que había mejorías en la alimentación. 

14 

 

Sin embargo la eficacia del vendaje es alta durante su aplicación, pero no se observan resultados tras la retirada del 
vendaje.

13
  En este estudio  no se midió el efecto post-aplicación. 

 

Como alternativa de tratamiento para la sialorrea se puede utilizar la Toxina botulínica.
9
 Pero el VNM tiene menos 

efectos secundarios 
10-11

 y actúa directamente sobre la deglución de la saliva. 
5
 

Placebo (Cross Tape) 
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Por otro lado en un estudio de dos casos de autismo no se observan resultados, y se propone que los vendajes para 
la sialorrea sean realizados por profesionales cualificados y que las muestras sean homogéneas en los diferentes            
estudios. 

15 

 

Para finalizar ningún artículo trata de comparar los vendajes existentes (S-tape y en Y)  en el caso de la sialorrea.            
Sería de gran interés que en investigaciones futuras se realice un análisis de ambos vendajes, y si es posible,                          
compararlo con un placebo. 
 
 

 

Conclusión  
 

Si se pudiera llevar a cabo este estudio aleatorizado de tres brazos con un tamaño muestral adecuado para hacer 
cálculos estadísticos, se podría dar evidencia  científica a una modalidad de tratamiento no farmacológica, sencilla, 
cómoda y económica para disminuir diferentes aspectos del babeo, ya que se han obtenido resultados beneficiosos en 
una pequeña muestra y hay bibliografía precedente que avalan los efectos de VNM en la sialorrea. Sin embargo sería 
necesaria la realización de futuras investigaciones con muestras homogéneas que evalúen el efecto de los dos                    
vendajes existentes, el efecto a largo plazo y post-aplicación, y que además incluyan un grupo control al que se le              
aplique un placebo. 
 

Limitaciones del Estudio 
 

Respecto a la recogida de datos de los cinco sujetos las limitaciones más importantes fueron:  
 El tamaño  de la muestra que era muy escaso. 
 El tiempo de estudio fue muy reducido. 
 No se valoró  el efecto post-aplicación. 
 No se tuvieron en cuenta algunos factores conductuales, psicosociales y  deglutorios de los sujetos de estudio.  
 No se pudieron hacer  cálculos estadísticos  para comparar los diferentes grupos. 

 

Responsabilidades Éticas 
 

Para la aplicación del VNM que se realizó a los cinco sujetos de este trabajo se elaboró la solicitud de                             
autorización a la Comisión de Ética en la Investigación Experimental de la Universidad  Miguel Hernández.  Por otro 
lado se declara que en este trabajo no aparecen datos de los participantes cumpliendo la confidencialidad de datos. 
 

Bibliografia 
 

1. Amrita A, Moghimi N, Jabbari B. Sialorrhea: Anatomy, Pathophysiology and Treatment with Emphasis on the Role of Botulinum 
Toxins. Toxins (Basel).2013;5(5):1010-1031. 

2. Chang SC, Lin CK, Tung LC, Chang NY.  The association of drooling and health-related quality of life in children with cerebral 
palsy.  Neuropsychiatr  Dis Treat. 2012; 8: 599-604. 

3. De Ru E. Sialorrea: un posible nuevo método de tratamiento para ayudar a reducir la sialorrea. Noticias de vendaje                                  
neuromuscular. Madrid: Aneid Press; 2009. p. 1. 

4. Sijmonsma J. Manual de taping neuro muscular. 2.a ed. Madrid: Aneid Press; 2010. p. 11-3. 
5. Nieves N.A., Echevarría A.C. Efecto de la electroestimulación neuromuscular y el Kinesio taping en la sialorrea en pacientes con 

parálisis cerebral leve y moderada. Fisioterapia. 2013; 35 (6): 272-276. 
6. Yoon S, Mi Kim K. Inmediate effects of Kinesio Taping on the movement of the hyoid bone and epiglotis during swallowing by 

stroke patients with dysphagia. J. Phys. Ther. Sci. 2015; 27: 3355-3357. 
7. Bavikatte G, Lin Sit P, Hassoon. Management of Droling of saliva. BJMP. 2012; 5(1): a507. 
8. Jiménez Mata I. El VNM como Complemento de la Terapia Orofacial en Niños. Noticias de vendaje neuromuscular. Madrid: 

Aneid Press; 2013. p. 2-4. 
9. Rebolledo F. Tratamiento de sialorrea en enfermedades neurológicas más frecuentes del adulto. Plast & Rest Neurol. 2006; 5(2): 

123-128. 
10. Kiebzak W, Kowalski I, Pawlowski M, Gasior J, Zaborowska-Sapeta K, Wolska O, Śliwiński Z. The use of kinesiology taping in 

physiotherapy practice: A systematic review of the literature. Fizjoter Pol. 2012;  12(1):1-11. 
11. Merino R, Mayorga D, Fernández E, Torres-Luque G. effect of kinesio taping on hip and lower trunk range of motion in                           

triathletes. A pilot study. Journal of Sport and Health Research. 2010;  2(2):109-118. 
12. Lopez C, Escuder S, Oliván B, Campo M. Eficacia del kinesiotaping en la sialorrea en niños con necesidades especiales: un 

ensayo clínico abierto. Fisioterapia. 2012; http://dx.doi.org/10.1016/j.ft.2012.05.002. 
13. Furtado W, Alves CC, Ladeira R, Rodrgigues A. Use of elastic bendage associated with speech theraphy in the control                          

ofsialorrhea  (Hypersalivation).  CEFAC.2014; 16(5): 1558-1566. 
14. De Oliveira RM, De Oliveira RR, Siqueira KA, Pimenta BD. The use of the Kinesio taping method in the control of sialorrea in 

children with cerebral palsy. Acta fisiátrica. 2009; 16 (4): 168-172. 
15. González – Sánchez B, Rodríguez-Mansilla J, De Toro- Garcia M, Gónzalez-López MV. Eficacia del vendaje neuromuscular en 

el tratamiento de la sialorrea en pacientes con trastorno del espectro autista. Rev. Logop. Foniatr. Audiol. 2014; 35(3): 143-146. 
16. Romana P, Kamal Butt A, Tabassum N. Effectiveness of Kinesiologic Taping Therapy in Drooling Management among Children 

with Cerebral Palsy. JRCR  

 



Página 7 Noticias de Vendaje Neuromuscular Nº 18 / 2016 

http://www.setrade.org/congresos/11setrade/comunicaciones/posters.php 

EFECTIVIDAD DEL VENDAJE NEUROMUSCULAR EN EL RANGO DE EFECTIVIDAD DEL VENDAJE NEUROMUSCULAR EN EL RANGO DE 

EXTENSIBILIDAD DE LOS MÚSCULOS ISQUIOSURALES. Estudio piloto.EXTENSIBILIDAD DE LOS MÚSCULOS ISQUIOSURALES. Estudio piloto.  

http://www.setrade.org/congresos/11setrade/comunicaciones/posters.php


Noticias de Vendaje Neuromuscular Nº 18 / 2016 Página 8 



Noticias de Vendaje Neuromuscular Nº 18 / 2016 Página 9 

 

 

Entrevista “Vendaje Neuromuscular en Fisioterapia Canina” 
 

Entrevista por:          
       Entrevistados: Elena Martínez y Álvaro Rodríguez  
                            
 

 
 
 
 
 
 

 
 

 

  

Hemos querido conocer de primera mano el trabajo de dos especialistas en la aplicación de Vendaje Neuromuscular 
en animales, y más especifico en perros. Para ello hemos entrevistado a Elena Martínez y Álvaro Rodriguez,                              
fisioterapeutas especializados en animales. 
 
 

TNM: ¿Muchas gracias a los dos por aceptar la invitación para esta entrevista, os podéis presentar                                 
brevemente? 
 

Elena: Gracias a ti Marc por esta invitación y darnos la oportunidad de explicar nuestras experiencias en la aplicación 
del vendaje neuromuscular en perros. 
 

Yo soy Elena Martínez Gómez, fisioterapeuta desde el 2000 y amante de los animales de siempre. Desde que termine 
la carrera hasta la actualidad me he formado en Medicina Tradicional China, Osteopatía, TNM, Mesoterapia con                   
productos homeopáticos, PRP, EPTE e Inducción Miofascial entre otros. Mi camino profesional y mi relación con los 
animales fue creando el resto, por lo que también me formé en Terapias Manuales aplicadas a animales, Auxiliar      
Veterinario y ATV. 
 
 

Álvaro: Mi nombre es Álvaro Rodríguez Ben, soy fisioterapeuta, me he especializado en terapias manuales, empecé 
en el mundo de JOHN E. UPLEDGER en tercero de carrera año (2003), luego medicina tradicional china en la UCM 
(2005), después en la TUPIMEK, en la que estoy acabando ahora la formación (2007-2016), especializado en                        
Terapias Animales (2008), aunque ya me dedicaba a los animales desde 2005, RPG (2009-actualidad), y empezando 
formación en TMPI. 
 

TNM: ¿Podéis contar un poco mas sobre esta especialidad de la fisioterapia tan interesante y vuestra llegada 
a ella?” 
 

Elena:  Como ya he comentado me gustan los animales desde que tengo recuerdo, además monto a caballo desde 
pequeña y esto hace que vayas conociendo qué profesionales que se encargan de los cuidados del equino. 
 

Mi primer paciente fue Duche, un increíble Boxer que concursaba en morfológico y pertenecía a una conocida. El                  
perro presentaba una lesión degenerativa en la región lumbar que producía signos neurológicos importantes en los 
miembros posteriores. Habían llegado a un punto en el que el tratamiento veterinario no conseguía mejorar la                     
situación del animal y decidimos probar con la acupuntura y trabajo terapéutico. El resultado fue espectacular.                          
Conseguimos darle calidad de vida y que pasara sus últimos años en buenas condiciones teniendo en cuenta la                        
cronicidad de su lesión. 
 
 

Álvaro: Yo personalmente, fue el azar y más tarde el amor a los animales, desde muy pequeño me he criado con       
perros, en mi familia siempre ha habido, luego un día estando en la clínica en 2004 una paciente, me dijo que su                            
caballo estaba cojo, ONIX un precioso Frisón, con un maravilloso carácter. Me pidió si no me importaba ir a tratarle, y 
fui a dar a una hípica con un personal maravilloso, que desde el mozo de cuadra hasta el dueño de la hípica, remaban 
en la misma dirección. 
 

 

TNM: “Ahora, hablando del vendaje neuromuscular, cuánto tiempo lleváis usándolo y cuales son vuestras        
experiencias hasta ahora con su aplicación en los perros?” 
 

Elena:  A pesar de que me formé en Vendaje Neuromuscular en el 2007, he de reconocer que tardé en comenzar a 
aplicarlo en los animales. Llevaré usándolos seis años aproximadamente, no sabría decirte por qué. Ahora no concibo 
un tratamiento sin ellos, me ayudan mucho a mantener lo que han hecho mis manos o a complementar el trabajo                    
propioceptivo. 
 

Álvaro: El VNM lo empecé a usar en 2007, cuando hice la primera edición del curso en Madrid, luego en ese                               
momento estaba colaborando con Mar (de Echeverría) tratando a su caballo, y empecé a tirar cinta sobre el pobre 
Wonder que tenía una maravillosa paciencia, luego mi labrador Lola fue también sufridora de mis experimentos. 
 

Todo lo que hacía en humanos lo extrapolaba a los animales, Lola tuvo una lesión en el lomo con una fuerte cicatriz y 
aquí empecé con el cross tape….drenajes…. 

Marc van Zuilen, Presidente y Docente 
AEVNM y TNM Internacional 

Email: presidencia@aevnm.com 



Noticias de Vendaje Neuromuscular Nº 18 / 2016 Página 10 

 
 

TNM: “¿Cuales serían las principales diferencias respecto a los seres humanos a la hora de aplicar vendaje 
neuromuscular en animales?” 
 
 

Elena: Sin duda el pelo. Para que tenga una adherencia similar a la que tiene en humanos hay que rasurarles. A los 
dueños no les gusta que tengas que rasurarles con cierta frecuencia para vendarles y tampoco es bueno para el                    
animal. A pesar de esto, el vendaje tiene un buen agarre en el pelo y ejerce tracción del mismo generando estimulo 
local. Por otro lado, son perros, unos muy activos y otros menos, no sabes cuánto tiempo va a aguantar el vendaje en 
su sitio, ya sea por su actividad o porque se lo quiten. 
 
 

Otro problema que he encontrado, es que en algunas técnicas de aplicación longitudinal he tenido que modificar algún 
vendaje añadiendo tiras transversales cerradas en espiga para que hagan de sujeción y me dure más el vendaje.                      
Esto también es culpa de la holgura que da el pelo.  
 

Álvaro: El pelo, que se lo despegan. Al final son animales  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

TNM: “¿El hecho de que no se pueda aplicar VNM sobre el vello corporal en humanos, como lo enseñamos 
siempre en nuestros cursos, como abordéis este problema en los perros?” 
 

Elena: Como he explicado antes la tracción que hace el vendaje sobre el pelo produce un efecto vasomotor,                       
propioceptivo y mecánico sobre la piel y tejido superficial incluyendo la fascia superficial. Lo usamos igualmente, no 
supone un problema.  
 

Álvaro: la tracción que ejerce la venda sobre el pelo hace que éste genere una tracción a su vez sobre el tejido                         
superficial, y esto hace que haya una respuesta sobre la movilidad de la piel y la fascia superficial, el aumento de                  
temperatura en la zona se genera igual, y gracias a un sistema de receptores cutáneos más extensos, la propia venda 
ejerza, y esto es opinión personal, un input propioceptivo central potente. 
 
TNM: “¿Qué patologías se suelen tratar con el vendaje neuromuscular en los perros?” 
 

Elena: En todas las que corresponden a nuestra disciplina. Desde patología articular, muscular, alteraciones                           
neurológicas, cicatrices, edemas,…. Si conoces la naturaleza de la lesión, lo que quieres conseguir, los efectos del 
vendaje neuromuscular y como aplicarlo, es sencillo. 
 

Álvaro: Al final al haber extrapolado la técnica de Humana busca-
mos casi abarcar todos los campos, que abordamos en Humana: 
miorelajante, fijación, potenciación, drenaje… 
 
TNM: “¿Cuales son, en vuestra experiencia, los efectos más 
importantes del VNM para perros?” 
 

Elena: Para mi el aporte de información propioceptiva y el                       
tratamiento de puntos gatillo tras una punción seca. 
 
 

Álvaro: Creo que si el animal tolera el vendaje, y no lo arranca, 
éste tiene gran utilidad en numerosos campos, yo                           
particularmente lo uso de apoyo a la terapia miofascial con un 
resultado maravilloso porque creo que aumenta en el tiempo el 
tratamiento, el crosstape en cicatrices va realmente bien. 
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TNM: “¿Los dueños de los perros suelen aceptar bien la aplicación del vendaje neuromuscular?” 
 

Elena: Si, por que ven los resultados del tratamiento. 
 

Álvaro: Ahora más que antes porque está de moda (jajajaja). 
 
 

TNM: “¿Y los perros, como aceptan el vendaje?” 
 

Elena: Hasta ahora no he encontrado ningún problema. 
Es verdad que hay veces que aguanta menos de lo que 
te gustaría pero no puedes limitar su    actividad. 
 

Álvaro: Depende del perro, raza y zona 
 
 

TNM: “¿Cuánto tiempo suele aguantar el vendaje                       
neuromuscular en los perros?” 
 

Elena: El vendaje que más me ha aguantado fue en un 
schnauzer mini, fueron cuatro días. 
El que menos……segundos!! 
 

Álvaro: Si el animal se lo deja podría aguantarle hasta 
dos días, ahora con Vetkin los tiempos se pueden                
mejorar porque la calidad del vendaje nos ha aportado un 
extra. 
 
 

TNM: “¿Existe la investigación científica sobre el VNM en animales?” 
 

Elena: Hay muy poquito, conozco dos estudios realizados en caballos, uno con el vendaje neuromuscular como                   
técnica única de aplicación para favorecer el drenaje en el periodo postquirúrgico (24-48horas) de la articulación                    
femoropatelar en caballos, no recuerdo cual es el tamaño de la muestra. Creo que es del 2013. Y el otro lo incluyen 
dentro del tratamiento combinado de la lesión del Ligamento Suspensorio en el caballo. Pero yo no he encontrado           
nada en perros. 
 

Álvaro: La verdad es que no, la falta de tiempo y recursos hace que no tengamos una base a la que podamos llamar 
científica, ahora bien lo que vemos es una reducción en los tiempos de lesión, como somos terapeutas                                   
multidisciplinares, usamos el VNM como apoyo a más técnicas. (sería un buen tema para un doctorado….alguien se 
anima????) 
 
TNM: “¿Tratéis también otros animales con el vendaje neuromuscular y si es así, qué animal os ha llamado 
más la atención?” 
 

Elena: Lo aplico en caballos y en gatos. En estos últimos la respuesta puede ser muy potente, en ocasiones se                       
bloquean por completo. Lo toleran mejor los perros y los caballos. 
 

Álvaro: Si, yo empecé a la vez con perros y caballos, durante más o menos un año quise ver las respuestas del VNM 
en animales, una de las cosas que más me llamaron la atención en Wonder (el caballo de Mar), que cuando le                        
hacíamos trabajar con los vendajes, los cambios de sudoración entre las líneas del vendaje y donde no había venda 
era evidentes, el aumento de sudoración indica una limpieza, un drenaje, una disminución de toxinas…genial. Eso no 
es algo que nos imaginemos, eso es una realidad, detoxificación del sistema…que más queremos. 
 
TNM: “¿Participáis entre otros en un Máster de Fisioterapia Veterinaria, qué otras técnicas para el tratamiento 
de animales enseñáis allí? Además impartís el vendaje neuromuscular para perros en algún curso?” 
 

Elena: En el Curso que llevamos en IACES intentamos transmitir todos nuestros conocimientos adquiridos durante 
estos años. Ya sé que es imposible, pero si podemos introducirles un poco en cada técnica y que luego sea el                     
alumno el que elija su propio camino.  
 

En este curso además de Fisioterapia hacemos especial hincapié en todo aquello que como Fisioterapeutas                           
desconocemos y debemos aprender si queremos ejercer con animales: anatomía, biomecánica, patologías propias, 
conformación, disciplinas deportivas, nutrición canina,…. Debemos conocer a nuestros pacientes y en este caso son 
perros. 
 

De momento no impartimos ningún curso exclusivo de Vendaje Neuromuscular en perros. Este año Vetkin tuvo la 
amabilidad de cedernos el material necesario para el Seminario de Vendaje Neuromuscular en perro de IACES, yo no 
había trabajado nunca con sus vendajes y los resultados fueron muy satisfactorios.  
 

A lo mejor para este año podemos seguir colaborando más ampliamente con la realización de formación específica y 
estudios que continúen avalando su eficacia en animales. 
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Álvaro: Bueno, gracias a un trabajo maravilloso de Elena hemos montado un máster en Aplicaciones teórico-prácticas 
de la fisioterapia canina, y lo que intentamos es formar profesionales independientes, y personas capaces de adaptar 
esa multidisciplinaria de la que te he hablado en los animales, se ofrece ampliar conocimientos y adaptación de las 
técnicas de fisioterapia clásica (CNT activa pasiva, Electroterapia, termoterapia, masoterapia….lo que sería medicina 
física), y se da formación de terapias miofasciales, Osteopatía, reeducación al esfuerzo y terminamos con integración 
terapéutica, está muy bonito creo. 
 

Este año estamos en conversaciones con Vetkin para hacer monográficos de VNM en perros. Pese a que en la                     
formación llevamos ya bastantes años, con este máster tan solo llevamos una edición. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
TNM: “Una última reflexión o algún consejo para los compañeros que quieren saber más sobre la aplicación 
de vendaje neuromuscular en animales?” 
 

Elena: Que aunque parezca fácil hacer un vendaje neuromuscular hay que formarse y conocer la técnica para obtener 
buenos resultados. En la Fisioterapia también existen las modas y esto no es el poner tiras de colores de cualquier 
manera. Tratamos pacientes, ya sean humanos, perros o caballos, y si llegan a nuestras manos es porque necesitan 
solucionar una lesión, disminuir el dolor, dar calidad de vida…..buscan nuestra ayuda, debemos ser profesionales 
formándonos adecuadamente. 
 

Álvaro: Que la formación la considero fundamental, que los animales no son personas, que la anatomía cambia, que 
es verdad que todos por muy buenos que seamos necesitamos formarnos, especializarnos para hacer que éste                      
colectivo sea fuerte y de referencia. 
    
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

¡¡¡Gracias a los dos, y felicidades por vuestro trabajo tan interesante!!! 
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Técnicas de Aplicación de VNM España / 2016 
 
 

Atena SL - Madrid - www.atenasl.com  
 

VNM Curso Básico*   
 

Noviembre 19 y 20 - Madrid 
Local: Crene 
Profesor: Jorge Buffet 
 
 

VNM Linfático* 
Abril 8 y 9 (2017) - Madrid 
Local: Crene 
Profesora: Inmaculada Conejo                
 

Contacto: cursos@atenasl.com 
                 Tel. 91 573 86 15 - Jonathan Carrasco 
 

Colegio Profesional de Fisioterapeutas de             
Castilla la Mancha - www.colegiofisio-clm.org 
 
 
 

VNM en Pediatría* 
Septiembre 2, 3 y 4 - Cuenca 
Profesora: Isabel Jiménez Mata 
 

Noviembre 4, 5 y 6 - Albacete 
Profesor: Javier Merino Andrés 
 

Contacto: cursos@colegiofisio-clm.org  
                Fax: 967 218 599 
 

Neurosens 

 
 

VNM Básico* 
Octubre 1 y 2 
Profesor: Marc van Zuilen 
 

VNM en Pediatría* 
Octubre 14, 15 y 16 
Profesora: Isabel Jiménez Mata 
 

Contacto: info.neurosens@gmail.com 
                Fax: 981 924 003 

 
Centro Activo Formación - Sevilla    
www.centroactivaformacion.es 
 
 

VNM en Pediatría* 
Octubre 7, 8 y 9 
Profesor: Javier Merino Andrés 

 
 

Contacto: activacursos@gmail.com  

Clínica Premium - Madrid    
www.rehabilitacionpremiummadrid.com 
 
 

VNM Básico* 
Octubre 15 y 16 
Profesor: Marc van Zuilen 
 

 

Contacto: Tel.: 91 510 56 35  
                 Diego Miñambres 
 

Centro Integral Kaplan - Madrid    
www.centroactivaformacion.es 
 
 

VNM en Pediatría*  
Noviembre 26 y 27 
Profesor: Javier Merino Andrés 

 
 

Contacto: formacion@centrokaplan.es   

 

 
 

Hospital Veterinario Virgen de las Nieves Fuente                     
El Saz -  Madrid  
www.clinicaveterinariafuenteelsaz.com                                                    
 

VNM y su Aplicación al Caballo* 
Octubre 8 y 9 - Madrid 

 

 

Profesores: 
 

Mar de Echevarría Ruiz Oriol  
Fisioterapeuta equino 
 
 

Marta García Piqueres  
Veterinaria especialista en  
rehabilitación equina 
 
 

Marc Van Zuilen                                                                              
Fisioterapeuta y Presidente de TNM 
Internacional 
 
 

 
Contacto: cursos@atenasl.com 
                Tel. 91 573 86 15  
                Jonathan Carrasco 

*En colaboración con                                                               
Asociación TNM Internacional (TNM) 

www.tnminternacional.com 

 
 
 
 

Técnicas de Aplicación de VNM Portugal / 2016 
 
 
 
 
 
Coimbra 
 
 

VNM en Logopedia* 
 

Octubre 22    
Local - Hotel D. Inês 
 

Octubre 29  
Local - Hotel Fénix Urban 
 

Profesor: Joaquim Coutinho  
                (Docente APBNM) 
 

Cursos online en:                                                                            
http://www.aneid.pt/cursos  
 

 
 

Lisboa 
 
 

VNM en Pediatría* 
 

Noviembre 18 a 20  
Local - Hotel Fénix Urban 
 

Profesora: Isabel Jíménez  
                  (Docente AEVNM) 
 
 

Cursos online en:                                                                            
http://www.aneid.pt/cursos  
 

 
 

 

*Con la colaboración de la Associação Portuguesa 

de Bandas Neuromusculares (APBNM) 

 

http://www.atenasl.com
mailto:cursos@atenasl.com
http://www.colegiofisio-clm.org
mailto:cursos@colegiofisio-clm.org
http://www.centroactivaformacion.es
mailto:activacursos@gmail.com
http://www.centroactivaformacion.es
mailto:cursos@atenasl.com
http://www.tnminternacional.com


 
 

Técnicas de Aplicación de VNM  
Inglaterra / 2016 

 
 

VNM en Neurología* 
 

Septiembe 12  y 13 
 

Local -  Maple House,                              
Breakspear Medical   

             Hemel Hempstead, Hertfordshire  
 

Profesor - Joaquim Coutinho (APBNM) 
 

VNM en Logopedia* 
 

Septiembre 14 
 

Local - Maple House, Breakspear Medical   
              Hemel Hempstead, Hertfordshire  
 

Profesor - Joaquim Coutinho (Docente APBNM)  
 

VNM en Drenaje Linfático* 
 

Septiembre 15 y 16 
 

Local - Maple House, Breakspear Medical   
             Hemel Hempstead, Hertfordshire  
 

Profesor - Joaquim Coutinho (APBNM)  
 

Septiembre 19 y 20 

   Local - Ringwood Health Clinic, Hampshire  
 

   Profesor - Joaquim Coutinho (APBNM) 
 
 

Para más información consulte: 
www.aneid.com/courses  

 

O contacte: info@aneid.com / Tel: +44 158-482-5209 
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Técnicas de Aplicación de VNM Brasil / 2016 
 
 

Curitiba 
 
 

VNM en Fisioterapia     
Dermatofuncional* 
 

Agosto 20 e 21  
Entidad organizadora: PUCPR 
 

Profesora: Glória Marquetti        
                   (Docente APBNM) 
 

Inscripciones por teléfono:  
(41) 3271.1573  
 
 

Octubre 07 a 09  
Entidad organizadora: Corporall  
 

Profesor: Joaquim Coutinho        
     
                (Docente APBNM) 
 

Para más información:  
www.danielebernardi.com.br 
 

 

 

Cure Tape Punch está registrado, de acuerdo con las  normas 
de la Comunidad Europea, como producto sanitario Clase I  

*Con la colaboración de la Associação Portuguesa 
de Bandas Neuromusculares (APBNM) 

*Con la colaboración de la Associação Portuguesa 
de Bandas Neuromusculares (APBNM) 

http://www.danielebernardi.com.br
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Curso Vendaje Neuromuscular Linfático 
 
 

 

Fechas: Abril 8 y 9 (2017) 
 

Duración: 2 días, para un total de 15 horas  
Local: CRENE - Madrid 
 

Público objetivo: Fisioterapeutas titulados  
 

Número máximo de participantes: 24  
 

Material del curso: Se proveerá a los alumnos del material  necesario para las prácticas.  
 

Inscripción: El coste de la inscripción del Curso Vendaje Neuromuscular Linfático de 2 días es 195 € (IVA incluido).  
 

La inscripción incluye: Materiales educativos, Vendaje Neuromuscular para la parte práctica y Certificado de                            
participación en el curso.  
 

Curso: Teórico (15%) - práctico (85%).  

 
 

El curso puede ser realizado sin haber hecho previamente un Curso Básico. 
 

 
 
 
 
 
 

 
 

Curso impartido por: Inmaculada Conejo  
 

 Fisioterapeuta Colegiada Nº 520      
 Fisioterapeuta especialista en       
   Drenaje Linfático Manual  
 Docente de VNM acreditado por                        
   la AEVNM 
 

 

 

Objectivos Específicos 
 
 

 Instruir al alumno en la anatomo-fisiología básica. 
 Capacitar al alumno en una técnica complementaria 

para la mejora del paciente con edema. 
 Dotar al alumno de una herramienta que potencia el 

tratamiento compresivo. 
 Dar a conocer al alumno la posibilidad de aplicar y 

desarrollar una técnica que mejora la sensibilidad y el 
bienestar del paciente. 

PROGRAMA / TEMARIO 
 
 

1. Desarrollo histórico del método: origen y antecedentes 
 

2. Acciones del vendaje neuromuscular (VNM) 
 

3. Principios de aplicación 
 

4. Contraindicaciones 
 

5.  Técnica Linfático: 
Efectos del VNM Linfático 
Sistema Linfático - recuerdo anatómico y fisiopatológico 
 

6. Aplicaciones musculares implicadas: 

“Desfiladero toraxico” 
Deltoides-supraespinoso 

Biceps braquial 
Cuadrado lumbar 
Piramidal 
Sartorio 
 

7. Estimulación de Vías Profundas: 
Abdomen 
Intestino delgado 
Intestino grueso 
Diafragma 
 

8. Aplicaciones del VNM     
    Linfático en edemas agudos y localizados. 

 

9. Aplicaciones del VNM Linfático en Vías                                  
Superficiales: 
Tronco 
Miembros superiores 
Cara 

Miembros inferiores 
 

10. Técnicas complementarias de VNM a la  técnica 
linfática: 
Técnica para cicatrices. 
Técnica para fibrosis y hematomas 

 

 
11. Aplicaciones casos clínicos: 

Mastectomía radical  
reconstuida + linfadenectomía axilar 
Paciente con linfedema primario de MMII 
Paciente intervenida da cáncer de colon                                      
linfadenectomía inguina 
Paciente infantil con Síndrome de                             
Klippel-Trenaunay (angiodisplasia) 
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TNM Manual Vendaje Neuromuscular 
 

 
 

En los últimos años, la técnica denominada Vendaje                         
Neuromuscular, también conocida en el ámbito profesional como 
Taping Neuro Muscular (TNM) o Kinesiotaping, se ha posicio   
nado como una de las más destacadas terapias en Europa.        
Hasta ahora, no se disponía de textos de consulta de referencia. 
En este libro, Josya Sijmonsma ha conseguido presentar de 
forma clara las diferentes técnicas que se emplean en el                         
Vendaje Neuromuscular. Es un texto sobre este Vendaje                       
dirigido a profesionales de las terapias manuales, profesionales 
de la salud en el deporte, fisioterapeutas. 
 

Las concisas explicaciones de las bases teóricas, así como de 
las aplicaciones prácticas de los métodos de vendaje, se                      
complementan en el capítulo final, con una lista exhaustiva y 
variada de las posibilidades de aplicación en distintas                             
alteraciones en las que se implican la postura y el movimiento. 
Además, este capítulo final explica cómo se pueden combinar 
entre sí los diferentes modos de aplicación. 
 

La estructuración lógica del contenido del texto, así como el 
elaborado apéndice, hacen de este libro un manual                                   
eminentemente práctico que brinda ayuda a los profesionales 
para afrontar los casos que se encuentran en la realidad diaria. 
 

El Vendaje Neuromuscular es una                    
técnica basada en la utilización de unas 
bandas  adher ent es  e l ás t i cas                                
específicas. Mediante la aplicación de la 
capacidad elástica de la banda en                       
distintas disposiciones, se puede influir 
en el cuerpo también a varios niveles. 
Las técnicas de aplicación de las bandas 
adherentes elásticas pueden combinarse 
entre sí, por lo que las posibilidades de 
tratamiento y utilización son múltiples y 
muy variadas. 

 

 

Autora: Josya Sijmonsma  /  ISBN: 978-972-98228-2-7 
Idioma - Español, 3ª Edición Española,  
Traducción: Marc Van Zuilen 
 

Disponible en:http://tienda.atenasl.com/produto/12/12  

 

 
 

Vendaje Menstrual 
 
 

 

Muchas mujeres antes o                     
durante la menstruación tienen 
molestias menstruales como: 
dolor abdominal, dolor de                      
espalda, dolor de cabeza e         
incluso náuseas y vómitos. 
 

Con el Vendaje Menstrual de 
CureTape estos síntomas se 
alivian de forma natural y rápida, 
¡normalmente en menos de una 
hora!  
 

El Vendaje Menstrual CureTape 
no sólo tiene un efecto positivo 
s o b r e  l a s  m o l e s t i a s                                
abdominales, sino también                 
sobre las náuseas y dolores de 
cabeza. 
 

Para una aplicación óptima, es 
importante evitar tocar la capa 
adhesiva en la medida de lo 
posible. 
Al aplicarlo de forma correcta, 
se influye sobre las vías                             
nerviosas en la zona cutánea a 
tratar, que  tienen relación                      
directa con las del útero.  
 

Cada paquete individual                       
contiene dos vendajes neuromusculares cortos que se                    
aplican en la zona abdominal y una tira más larga para la 
espalda. 
 

Su aplicación es sencilla, gracias al corte central de cada tira 
que facilita la retirada del papel posterior del vendaje.  
 

Puede comprar el vendaje menstrual directamente desde 
nuestra tienda on line: 
 

http://atenasl.com/index.php?id_category=20&controller=category  

 

 

Embalaje para 3 periods Vendaje M
enstrual 

 

 CUANDO LA CALIDAD IMPORTA 

Vendaje Neuromuscular - Solo para Profesionales 
-  Atena, S.L. es pionera desde 1999 en la introducción en España 

de la Técnica de Vendaje Neuromuscular, también conocido 
como Taping Neuromuscular (TNM) 

 

- En colaboración con la TNM Internacional, Atena imparte los                        
siguientes cursos de Vendaje Neuromuscular dirigidos a                                  
fisioterapeutas:                                                                                                                                    

 

 Básico                         Avanzado 
 Drenaje Linfático       Pediátrico                  
 Deporte                       Neurológico 
 

- Atena comercializa Cure Tape en España a través de una amplia          
red de distribución. 

 

Cure Tape es un Producto Sanitario Clase 1                                                                     
notificado a las Autoridades Sanitarias de España 
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