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RESUMO

SANTOS, Suelen Lais de Araujo Silva, Universidade Federal da Paraiba, julho de 2017.
AVALIACAO DAS AFECCOES ODONTOLOGICAS EM EQUIDEOS ATENDIDOS
NO HOSPITAL VETERINARIO DA UFPB. Orientadora: Isabella de Oliveira Barros.

O objetivo deste trabalho foi avaliar a presenca de alteracfes odontoldgicas dos equideos
atendidos na rotina do Hospital Veterinario da UFPB, no qual foram selecionados 18 animais
aleatoriamente, que ap0s a anamnese e avaliacdo odontologica foram submetidos ao tratamento
odontolégico corretivo. 55,5% desses animais eram fémeas e 44,5% machos. Quanto a idade,
38,9% tinha até cinco anos de idade, 33,3% tinham entre 6 e 10 anos, 22,2% tinham acima de
onze anos e 5,6% ndo constava a idade. Observou-se que maior parte dos animais nunca fez
tratamento odontoldgico e que 100% desses animais apresentaram pontas excessivas de esmalte
dentério, dentre outras afec¢Bes. Desta forma conclui-se que todos 0s animais necessitam de

acompanhamento veterinario para tratamento odontoldgico periédicos.

Palavras-chave: Odontologia equina; tratamento odontologico;



ABSTRACT

SANTOS, Suelen Lais de Araujo Silva, Universidade Federal da Paraiba, julho de 2017.
AVALIACAO DAS AFECCOES ODONTOLOGICAS EM EQUIDEOS ATENDIDOS
NO HOSPITAL VETERINARIO DA UFPB. Orientadora: Isabella de Oliveira Barros.

The aim of this work was evaluate the presence of dental alterations in equidae treated in the
UFPB's veterinary hospital, where eighteen animals were random selected and after anamnesis
and dental evaluation were submitted to a corrective dental treatment. 55,5 % of these animals
were females and 44,5% were males. About their age, 38,9% had less than five years old , 33,3
% had between six and eleven years old , 22,2% were above ten years old and 5,6% had no age
informed . It was observed that the most part of the animals never did dental treatment ever
before and 100% of them have presented excessive tooth enamel tips, in addition to other
changes. These informations made us conclude that all animals needs veterinary monitoring for

periodic dental treatments.

Key-words: Equine dentistry; Dental treatment;
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1. INTRODUCAO

A odontologia equina é uma area dentro da medicina veterinaria que vem crescendo ao
decorrer dos anos, juntamente com as praticas esportivas que envolvem cavalos, pois, o Brasil
possui 0 maior rebanho de equinos na Ameérica Latina e o terceiro mundial. Sdo 5.450.601 de
cabecas até o ano de 2014, segundo o IBGE. Porém, ainda é possivel que menos de 1% desse
rebanho receba algum tipo de cuidado odontolodgico, pois a realidade é que diversas outras
emergéncias sdo prioritarias nesse grande rebanho, o que ndo implica dizer que os cuidados
com os dentes constituem medidas dispenséveis. Pelo contréario, cuidados dentarios de
preferéncia preventivos significam zelar pelo patriménio, evitando prejuizos diversos (ALVES,
2004).

A prética odontoldgica nos equinos esta mostrando resultados satisfatorios quando o
procedimento € de qualidade e assim, ganhando o mercado de animais de alta performance cada
vez mais, ja que ela traz conforto para o animal durante os treinamentos e competi¢cdes, com
isso, trazendo bons resultados nas pistas e satisfacdo dos seus criadores. A odontologia equina
ndo € apenas um procedimento estético, pois promove bem estar ao animal e auxilia a saude.
Na medida que essa ciéncia cresce 0 mercado se qualifica, assim nos apresentando métodos de
contencdo, aparelhos elétricos, instrumentos e meios de diagnosticos cada vez melhores para
avaliagOes e tratamentos minuciosos.

A reparacdo odontoldgica € necessaria em todos animais que sejam mantidos em baia,
pois, com a domesticacdo e confinamento, a dieta dos equinos sofreu drasticas alteraces,
passando a mandibula a exibir movimentos mais verticais e a exercer pouca excursdo lateral, 0
que predispde a afec¢bes (PAULO, 2010).

Tais alteracBes de manejo implica-se diretamente no comportamento do animal no seu
dia-a-dia, por estar fora do seu natural, apds a domesticacdo, seus habitos foram alterados e
trouxeram severos problemas dentérios, levando desde um quadro de desconforto pouco
notavel até quadros de doencas que, leigos no assunto, pouco pode correlacionar a odontologia.
A avaliacdo rotineira para identificacdo precoce das alteracfes congénitas ou adquiridas pode
fazer grande diferenca na hora de realizar o tratamento e de, consequentemente, obter resultados
positivos. A realizacdo desse trabalho se fez importante pela falta de pesquisas sobre o tema na

regido a qual foi realizado.
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2. OBJETIVOS GERAIS

Esse trabalho teve como objetivo a avaliacdo das afeccbes mais encontradas em

equideos atendidos na rotina do Hospital Veterinario da Universidade Federal da Paraiba.

3. OBJETIVOS ESPECIFICOS
Esse trabalho teve como objetivo avaliar a incidéncia das afec¢cdes odontologicas,

detectando quais as mais frequentes. Bem como, corrigi-las para oferecer conforto e salde ao

animal através da salde bucal.
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4. REVISAO BIBLIOGRAFICA

4.1 Caracteristicas odontoldgicas dos equinos

Assim como os mamiferos domésticos a denti¢do dos equinos é tida como heterodonte,
onde é composta por diversos tipos de dentes, cada um dos quais com caracteristicas e funces
especificas, sendo 0s incisivos cortantes, 0s caninos que seguram e rasgam, e 0s pré-molares
esmagam e trituram os alimentos (DIXON, 1999). Também, com excecdo dos caninos e do
primeiro pré-molar, é composta por dentes hipsodontes, ou seja, apresentam uma coroa mais
elevada, da qual grande parte costuma ser contida inicialmente até emergir gradualmente para
compensar o atrito (KONIG; SOTONYI; LIEBICH, 2011). O espaco existente entre 0s caninos
e os pré-molares presentes numa arcada designa-se barra ou diastema e é particularmente
grande quando 0s caninos se encontram ausentes, 0 que acontece mais facilmente nas fémeas
(SILVA et al., 2003).

A estrutura dos dentes dos equinos sdo compostos por trés tipos de tecido que séo
diferentes entre si pela densidade e dureza (FIGURA 1). Sdo eles, 0 esmalte que é o componente
mais duro do corpo e essa caracteristica € atribuida ao elevado contetdo mineral, 96-98% de
cristais de hidroxiapatita e 2% de queratina, que proporciona aspecto quase incolor ao tecido.
A dentina que o maior volume do dente, de cor creme e apresenta certa de 70% de contetdo
mineral e 30% de componentes organicos e agua. E por fim, o cemento que é um tecido
calcificado de cor creme ou branco e aspecto histologico similar ao 0sso. Contem 65% de
componentes inorganicos, cristais de hidroxiapatita impuros, e 35% de compostos organicos,
fibras de colageno dispersas, o que lhe da maciez (DIXON, 2002).

Figura 1. Esquema representativo da anatomia do dente incisivo
(FONTE: KONIG; SOTONYI; LIEBICH, 2011)
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As faces que compdem a cavidade oral sdo divididas em, face vestibular que é a
superficie de contato entre os dentes que se voltam para o vestibulo da boca. A lingual é a face
adjacente a lingua. A superficie dos dentes que entram em contato com a hemiarcada adjacente
¢ chamada de oclusal ou mastigatéria. A superficie que entra em contato com os dentes
adjacente da mesma arcada é chamada de mesial e distal, correspondendo ao plano cranial e
com a superficie oposta, respectivamente (DIXON, 2002; SILVA et al., 2003).

Equinos apresentam 12 incisivos, chamados de pincas, medios e cantos. Os dentes
caninos sao estruturas residuais e sdo braquiodontes, onde o esmalte envolve a coroa exposta.
Os machos normalmente apresentam 4 desses dentes, cuja a erupgao ocorre por volta dos 5 anos
de idade nos espacos interdentais e 0s superiores se posicionam mais caudalmente que os
inferiores, ndo tendo contato de oclusédo entre eles. Os pré-molares que podem ser de 12 a 16
dentes, tem precursores deciduos, os quais apresentam um colo diferenciado entre a coroa e as
raizes, ao contrério de seus sucessores permanentes. Os molares, que ja nascem permanentes,
sdo 12 dentes. Os maxilares sdo mais largos e quadrados em comparagdo com 0s mais estreitos
e retangulares molares da mandibula. Na erupcao, possui coroa extensas, cuja maioria consiste
em uma coroa reserva submersa que continua incrustada nos alvéolos (KONIG; SOTONYI;
LIEBICH, 2011).

4.2. Nomenclatura

A utilizacdo de uma nomenclatura dentéria concisa facilita bastante a comunicagao entre
profissionais, permitindo a elaboracdo de registros precisos e o exame oral mais organizada.
Sdo dois os sistemas atualmente utilizados: o sistema descritivo anatdmico e o sistema Triadan
modificado. (LOWDER, 1998; FOSTER, 2008).

No sistema anatomico (FIGURA 2), o tipo de dente a ser descrito é definido por uma
letra, sendo os deciduos representados por letras minudsculas (i = incisivos, p = pré-molares) e
0s permanentes por maidsculas (I = incisivos, C = caninos, P = pré-molares, M = molares). A
esta letra é entdo anexado um numero que define a localizagdo do dente na cavidade oral, esta
que se admite estar dividida em quatro quadrantes, sendo o lado direito da arcada maxilar
considerado o primeiro, seguindo-se 0s restantes (segundo, terceiro e quarto), por ordem no
sentido dos ponteiros do relégio. A localizagcdo do dente é entdo representada pela letra e o
numero em torno desta, posicionando-o assim num dos quatro quadrantes (ex. 11 = primeiro
incisivo permanente direito da arcada mandibular; 3M = terceiro molar permanente direito da

arcada maxilar; p2 = segundo pré-molar temporario esquerdo da arcada maxilar; i3 = terceiro
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incisivo temporario esquerdo da arcada mandibular). Este sistema tem vindo gradualmente a
entrar em desuso (LOWDER, 1998; FOSTER, 2008).

% 3
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Figura 2. Esquema representativo do sistema anatémico para dentes incisivos permanentes
(FONTE: Foster, 2008)

O sistema de Triadan modificado (FIGURA 3) é o mais usado para nomenclatura dental
dos equinos. Este sistema utiliza trés digitos, com a vantagem de que uma Unica numeragao é
usada para identificar cada dente. O primeiro digito refere-se ao quadrante da cabeca. Para
dentes permanentes, o nimero “um” ¢ usado para o quadrante superior direito, “dois” para o
superior esquerdo, “trés” para o inferior esquerdo e “quatro” para o inferior direito (LOWDER,;
MUELLER, 1998).

O segundo e o terceiro digitos identificam um dente especifico, como, o segundo pré-
molar superior direito permanente € identificado como 106, o terceiro molar esquerdo, 311.
Para dentes deciduos o niimero “cinco” ¢ usado para o quadrante superior direito, “seis” para o

superior esquerdo, “sete” para o inferior esquerdo e “oito” para o inferior direito (DIXON,
2005).
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Figura 3. Esquema representativo do sistema Triadan modificado para dentes permanentes
(Fonte: Foster, 2008)

4.3. Fisiologia da mastigacao

Os equinos sdo animais de pastoreio continuo. Em seu habitat natural, um equino
mastiga por um tempo que equivale até setenta e cinco por cento do dia (DIXON, 2003). Isto
permite inferir que a mastigacdo é um ato que motiva prazer. Caso contrario, 0 equino evitaria
esse ato, minimizando o tempo de mastigacdo (ALVES, 2004). E quando ha restricdo a
forragem somada a introducdo de grdos modifica os habitos alimentares, aumentando a
frequéncia e diminuindo o ciclo mastigatorio, ou seja, comem alimentos concentrados ou
peletizados mais rapidamente. Estes cavalos confinados, que ndo tem livre acesso ao pastoreio,
ndo usam seus incisivos para o corte e isso pode torna-los demasiadamente longos, devido a
auséncia de atrito e desgaste (EASLEY, 1996).

Os movimentos da mastigacdo séo regulados por um intricado mecanismo de controle
neuroldgico, onde cada movimento é coordenado para maximizar & funcdo mastigatoria, ao
mesmo tempo em gue minimiza danos as estruturas adjacentes (TREMAINE, 1997). Cada
dente possui funcdo especifica. Os incisivos sdo utilizados para a apreensdo e corte de
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alimentos; os caninos, originalmente concebidos como ferramenta de defesa ou ataque; os pre-
molares e molares atuam para triturar a ingesta (BAKER & EASLEY, 2005; ARDILA &
MONTOYA, 2009). O tipo de alimento influencia a biomecéanica mastigatéria, levando em
consideracdo que os equideos apresentam grande mobilidade na articulacdo temporomandibuar
(ATM), isso proporciona uma ampla movimentacgdo lateral da mandibula, exigindo dos dentes
pré-molares e molares trabalharem como uma unidade Unica, levando a méxima eficiéncia na
mastigacdo e trituracdo dos alimentos (BAKER, 2002).

O sistema mastigatdrio € extremamente complexo. Ele é constituido de ossos, musculos,
ligamentos e dentes. Um preciso movimento da mandibula, executado pelos musculos, é
necessario para movimentar os dentes entre si, eficientemente, durante a fungdo. A mecénica e
a fisiologia desses movimentos sao as bases para o estimulo da funcdo mastigatoria (OKESON,
2000). Cada caracteristica da arquitetura dental desenvolveu-se para tornar 0s equinos capazes
de detectar, apreender, mastigar e iniciar a digestio da forragem (EASLEY, 1996).

A mastigacao envolve as a¢des da mandibula, lingua e bochechas: consiste no primeiro
ato da digestdo. Ela serve ndo somente para quebrar as particulas de alimento em um tamanho
adequado para passar pelo esdfago, mas também para umedecer e lubrificar o alimento, ao
mistura-lo com a saliva. Anormalidades dos dentes sdo uma causa comum de distarbios
gastrointestinais em cavalos (CUNNINGHAM, 2008).

O ciclo mastigatério dos equinos é composto de trés etapas ou fases: abertura,
fechamento e poténcia. Na fase de poténcia, no qual se despende maior a forca durante a
mastigacdo, a superficie de oclusdo dos dentes da mandibula desliza ao longo da superficie
oclusal dos dentes da maxila. Nesta etapa o alimento é fragmentado e triturado gracas ao atrito
promovido entre os dentes (CLAYTON et al., 2007). Diferentemente de outras espécies as
quais o movimento de maior intensidade se da durante o fechamento em sentido vertical, a
magnitude do movimento mastigatorio nos equinos se da no sentido transversal, na fase de
poténcia, onde hd empenho absoluto dos musculos masseter e pterigéide medial e, em menor
proporcdo, dos musculos temporais. O ciclo da mastigacdo nos equinos também inclui
movimentos rostrocaudal e laterolateral durante a trituragdo (DIXON, 2002).

O tipo de alimentacdo exerce papel importante no ciclo mastigatorio. As forragens
necessitam de maior trituracdo, estimulando deste modo a maior amplitude dos movimentos
latero-laterais, caudorrostral e dorsoventral, enquanto as ragoes concentradas diminuem a
amplitude destes movimentos. A duracdo do ciclo durante a mastigacdo de forragens é
significantemente mais longa e, consequentemente, a frequéncia é menor (CLAYTON et al.,

2007).
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4.4. Inspecdo odontoldgica

O objetivo da odontologia € preservar a denti¢do funcional, a fim de promover a salde,
a longevidade e a produtividade dos equinos. Um bom exame da cavidade oral é a base para
um diagndstico preciso e tratamento adequado (SANTOS, 2014).

As repercussoes de alteracGes dentarias ao nivel da conformacgdo e desempenho dos
animais sdo muito subestimadas. No entanto, sabe-se que um regular exame da cavidade oral,
com particular incidéncia ao nivel dos dentes, de preferéncia bianual, é considerada suficiente
para a prevencdo destas alteracdes e/ou sua identificacdo precoce, possibilitando, deste modo
um tratamento antecipado, antes do surgimento de quaisquer complicacdes (PAULO, 2010).

A realizacdo de uma boa inspecao deve obedecer a uma determinada ordem, iniciando-
se com uma anamnese bem detalhada, seguida de inspecao externa, verificacdo da mobilidade
da cabeca e mandibula e por ultimo a inspec¢éo interna da cavidade oral sem abre-bocas e com
abre-bocas. Toda a informagé&o obtida deve ser registrada numa base de dados, juntamente com
os dados do paciente (EASLEY, 2011). Historico de doengas cardiacas, respiratorias, renais,
hepaticas ou sinais clinicos neuroldgicos, porem interferir na conducao do exame, sedacgdo e
tratamento (EASLEY, 2006).

O exame fisico geral consiste da ausculta cardiaca, respiratdria e gastrintestinal. Avalia-
se presenga e qualidade de pulso, mucosas, tempo de preenchimento capilar e afere-se
temperatura corporal. Na inspecdo e palpacdo da face, buscam-se assimetrias, aumentos de
volume e temperatura, sensibilidade, secrecdes oculares e nasais. Equinos entre 2,5 e 4 anos,
podem apresentar sensibilidade a palpacdo na regido mandibular ou maxilar como reflexo da
irrupcdo dentéaria (EASLEY, 2006). Muita atengdo deve ser direcionada as fezes do paciente,
para se ter uma ideia de como o alimento tem sido processado e diferido. O exame das fezes
ndo deve revelar a presenca de graos inteiros ou particulas de forragem maiores que
aproximadamente 0,64 cm de comprimento (EASLEY, 2005)

A probabilidade de um diagndstico correto € potencializada por meio da obtencao de
uma anamnese detalhada. As seguintes informacdes devem ser consideradas: a nutricdo do
paciente, a equitacdo (observacdo do comportamento o cavalo quando est4 sendo montado), a
perda de peso € uma das causas mais comuns de pacientes geriatricos enviados para exames
odontoldgicos. O historico de atendimento odontologico deve ser considerado (LOWDER,
2004).

A anamnese deve ser 0 mais completa possivel e incluir os dados basicos do animal, tais
como sexo, idade, raga, utilizacdo do equino e habitos alimentares. Relativamente a esse Ultimo
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importa particularmente saber o que come, a quantidade de alimento que come, se engorda
proporcionalmente ao que come, se deixa cair a comida da boca, se tem colicas ou alteragdes
digestivas, se faz movimentos estranhos com a cabeca ao comer, se a alimentacéo sofreu alguma
variacao recentemente e se molha o alimento (PAULO, 2010).

Apobs a realizagdo da anamnese e do exame fisico geral, inicia-se a avaliagdo
odontologica especifica. O primeiro procedimento a ser realizado é a palpacéo do cranio, para
verificar a possivel existéncia de assimetria facial, que pode ser indicativo de lesdes
odontoldgicas mais serias. Dentre estas afeccfes se incluem as fraturas dentarias ou do cranio,
infeccOes apicais e doencas relacionadas ao trato respiratorio superior. Nestes casos € indicada
a utilizacdo de radiografias ou sinoscopia como método auxiliar de diagnostico (GIECHE,
2007).

O exame oral inicia-se com a lavagem da boca com agua e entdo observa-se o cheiro, a
consisténcia e o volume do material obtido (EASLEY, 2006). Os labios sdo examinados para
verificar a presenca de ulceragdo, trauma ou neoplasias. Entdo, os labios sdo separados para
permitir a inspecdo dos incisivos nas vistas lateral e frontal para verificar a simetria, desgaste
distarbios de oclusdo, fraturas coronarias e retencdo de dentes deciduos. Os incisivos devem ser
inspecionados e palpados para verificar a presenga de doenca periodontal e mobilidade
(EASLEY, 1996; EMILY, 1997).

Uma boa inspecéo do interior da cavidade oral deve garantir que esta seja palpada na
sua totalidade. Para fazer de forma segura é aconselhavel a utilizacdo de um abre-bocas bilateral
completo. A utilizacdo de uma fonte de luz e de um espelho odontoldgico também pode ser
vantajosa pois facilita a visualizagdo das estruturas da boca. Esta inspecdo deve permitir a
palpagdo e avaliagdo do “dente de lobo” quanto a forma e tamanho, localizagdo e direcao,
sensibilidade e mobilidade. Deve também possibilitar a avaliacdo dos restantes pré-molares e
molares quanto ao numero, tamanho, forma, simetria, presenca de tartaro ou caries e presenca
de dentes deciduos. Deve ainda permitir a avaliagdo da mucosa oral quanto a presenca de feridas
e cicatrizes, da gengiva quanto a presenca de lesGes periodontais, dos labios quanto a presenca
de lesbes na zona das comissuras, dos palatos mole e duro quanto a presenca de inflamagéo,
feridas e cicatrizes, e da lingua quanto a forma e tamanho e presenca de lesées (San Roman &
Manso, 2002)

19



4.5. Principais afeccOes dentarias

Mesmo que as alteragdes parecam insignificantes, podem ser suficientes para provocar
alguma dificuldade no processo de mastigacdo e, consequentemente, no processo de digestéo.
Tais alteracbes podem originar remodelagfes na conformacdo dentaria e, portanto, no
desempenho atlético do animal, visto que provocam lesdes nas estruturas adjacentes, como a
lingua, mucosa e labios (SANTOS, 2014). Basicamente, as principais alteracGes dentérias
atendidas na rotina da odontologia equina podem ser separadas em retencdo de capas dentarias,
pontas excessivas de esmalte dentario, ganchos, rampas, diastemas, ondas e fraturas de modo
geral (DIXON e al., 2005).

O braquignatismo (FIGURA 4) é uma deformacéo congeénita e hereditaria em que ha o
encurtamento da mandibula em relacio a maxila (EASLEY, 2008). E funcionalmente
debilitante, porém, se descoberto nos primeiros seis meses de idade é possivel tentar um
tratamento (EASLEY, 2006).

Figur 7 Braquignatismo em equino
(FONTE: Google imagens)

Ja o prognatismo (FIGURA 5) é o oposto do braquignatismo, onde 0s incisivos
inferiores ultrapassam os superiores. Traumas durante o primeiro ano de vida podem propiciar
0 desenvolvimento de prognatismo em potros normais (DIXON, 2011). O equino prognatava
pode desenvolver gancho rostral bilateral no segundo pré-molar mandibular e gancho caudal

bolateral nos ultimos molares maxilares (LINKOUS, 2006).

Figura 5. Prognatismo em equinos, dentre outras afec¢des

(FONTE: Google imagens)
20



Durante a transicdo dos dentes incisivos deciduos para permanentes, entre dois e cinco
anos de idade do animal, pode acontecer retencdo de dentes deciduos, entdo, recomenda-se a
extracdo desse dente deciduo que demonstre mobilidade, no intuito de auxiliar a erupcao
simétrica de incisivos permanentes ja exteriorizados (DIXON, 2002).

Tratando de superficie oclusal, os dentes incisivos podem ter curvaturas ventral, dorsal,
diagonal e em escada (FIGURA 6). A curvatura dorsal ocorre quando os incisivos superiores
lateral crescem mais que os dentes opostos da mandibula. J& a ventral ocorre quando 0s
incisivos inferiores laterais se desenvolvem mais que os correspondentes da arcada oposta
(JOHNSON e PORTER, 2006). Na curvatura diagonal (FIGURA 7) um dos lados da arcada
inferior, bem como o contralateral da arcada superior, apresentam incisivos bem desenvolvidos,

fazendo que na superficial oclusal fique claro um desenho em diagonal (PETERS et al., 2006)

Figura 6. Curvaturas dos incisivos (1- normal; 2- diagonal; 3- ventral, 4- dorsal)
(FONTE: Google imagens)

Figura 7. Oclusdo com curvatura diagonal em equino

(FONTE: Arquivo pessoal)
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Os dentes caninos (FIGURA 8) podem chagar a ndo erupgéo, sendo chamados de
inclusos e causar dor e irritacdo subgengival. Quando ocorre a erupgdo também pode ocorrer
desconforto, pois, por ndo possuir face oclusal ficam com extremidades finas por falta de
desgaste (EASLEY, 2006). Quando crescem demasiadamente podem provocar laceracdes de
mucosa e lingua. E, ao contrério dos demais dentes, o canino ndo continua a erup¢do durante a
vida do cavalo. A afeccdo dentaria mais encontrada nesse dente em especifico é o calculo, pode

estar associado a gengivite, mas raramente provoca a perda do dente (LINKOUS, 2006).

Figura 8. Equino com 0s quatro caninos erupsionados
(FONTE: Arquivo pessoal)

O primeiro pré-molar (FIGURA 9) ou como também ser chamado, dente de lobo ou
dente vestigial, tem tamanho variavel, pode ser uni ou bilateral ou simplesmente ndo erupsionar.
Por ele estar logo a frente do segundo pré-molar, é alvo facil para o toque da embocadura e com
isso, causa bastante desconforto e entdo, consequentemente, baixo desempenho atlético
(KRELING, 2003). Esse dente incluso também pode cursar com dor e ulceraces na gengiva

(EASLEY, 2006).
%:;\olar\ i
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Figura 9. Dentes de lobo.
(FONTE: Arquivo pessoal)
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Inimeras afeccdes presentes nos dentes pré-molares e molares se encontram
nitidamente relacionadas, acontecendo, na maioria das vezes, simultaneamente. Encontrados
mais facilmente na idade adulta (EASLEY, 2011). Principalmente, as afeccdes mais
encontradas nesses dentes sdo pontas excessivas de esmalte, onda, degraus, fratura, diastemas
e ganchos (JOHNSON; PORTER, 2006).

As pontas excessivas de esmalte dentario (FIGURA 10) se formam na borda vestibular
e lingual da superficie oclusal dos dentes pré-molares e molares maxilares e mandibulares,
respectivamente, devido a anisognatia, aumentando o angulo de oclusao dos dentes pré-molares
e molares (ALVES et al., 2004). S&o encontradas em todos os equideos, porém, quando estéo
em excesso, podem agredir as bochechas e a lingua, causando dificuldade mastigatoria, de

engorda e desconforto com o uso de cabecada e embocadura (DIXON, 2002).

Ly A
1.4
Figura 10. Pontas excessivas de esmalte dentario

(FONTE: arquivo pessoal)

Sdo chamados de ondas (FIGURA 11) a apresentacdo dentaria que, vista de perfil,
ostente a superficie oclusal irregular lembrando a forma de uma onda que se projeta
rostrocaudalmente (DIXON et al., 2000). Nessa afeccao, o que acontece € que o nivel dos dentes
terceiro e quarto pré-molares da mandibula desce, eleva-se novamente na zona do primeiro
molar, desce na area do segundo molar e sobe na zona do terceiro molar. Na maxila acontece o
mesmo processo, porém, o oposto do que foi descrito para a mandibula. Também pode

acontecer o processo inverso do citado entre mandibula e maxila (KRELING, 2003).
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Figura 11. Ondas na cavidade oral do equino

(FONTE: Arquivo pessoal)

Degraus sdo resultados de uma abrupta variagdo de altura entre dentes adjacentes como
consequéncia de crescimento deficiente, extracdo, falha ou fratura, o que predispbe ao
crescimento demasiado do dente correspondente na arcada oposta (KOBLUK, 1995; DIXON
1997).

Espacos interdentarios sdo chamados de diastemas (FIGURA 12) e podem ser
classificados em abertos e fechados, quando permitem a entrada e saida de alimento ou
promovem compactacdo de alimentar, respectivamente (DIXON, 2002). O acumulo de
alimentos nesses espacos predispde a gengivite e doenca periodontal que pode evoluir para
doenca periapical (OMURA, 2003).

Figura 12. Diastema

(FONTE: arquivo pessoal)
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Ganchos rostrais (FIGURA 13) acometem o segundo pré-molar maxilar e ganchos
caudais acometem o terceiro molar mandibular. SituacGes que comprometem o alinhamento de
pré-molares e molares de ambas as arcadas faz com que ocorra ganchos rostrais e caudais
(DIXON ET AL., 1999). A verticalizacdo da mastigacdo € a principais causas de ganchos em
pré-molares e molares. Os degraus de fileiras dentarias também levam a verticaliza¢do da

mastigacédo, provocando com o tempo a formacéo de ganchos (ALVES et al., 2004).

(FONTE: Arquivo pessoal)

Quanto a fraturas, é observada alta incidéncia de fraturas dentarias, palatina, lingual,
vestibular e mesial. E observado com frequéncia fraturas antigas do primeiro ou segundo dente
molar provocando desarmonia oclusal tdo intensa que ocorrem fraturas em regido semelhante
do outro lado da arcada. Dentes que apresentam hipoplasia de cemento tem maior possibilidade
de fraturas sob acdo do trauma oclusal (TAYLOR E DIXON, 2007). Podem ser devidas a
traumatismo externos provocados por coices e vicios como morder objetos inanimados ou
devido a traumatismo iatrogénicos. As que sdo devido a traumatismo externos ocorrem
maioritariamente nos dentes incisivos e nos pré-molares e molares mais rostrais da arcada
inferior (DIXON et al., 1999; DRACE et al., 2007; TAYLOR; DIXON, 2007).
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S. MATERIAIS E METODOS

Este trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica sob o protocolo niimero 026/2017 para
que fosse possivel o uso dos animais na pesquisa, assim como também, foram assinados termo
de autorizagédo de atendimento e de anestesia para cada animal. Todo material da pesquisa foi
obtido no Hospital Veterinario de Grandes Animais da Universidade Federal da Paraiba,
localizado em Areia e selecionados animais aptos a participar, estando eles aptos para que nao
colocasse em desuso o0 bem estar animal.

O estudo foi realizado no periodo de janeiro a junho de 2017 e foram selecionados
animais que estavam aptos a avaliacdo e ao tratamento dentério, tendo ou ndo histérico
relacionado a problemas odontoldgicos. Foram escolhidos aleatoriamente quanto a raca,
pelagem, idade, modo de criacdo, alimentacdo e local onde sdo criados, como também, foi
selecionado equino e muar. Esses animais tem a média de peso de 351,11 Kg e idades entre 3
e 26 anos.

Antes de serem atendidos o0s animais eram pesados na balanca eletrénica, e logo depois
levados para o brete de ferro, onde era feita a contencéo fisica do animal. Todos animais
passaram por avaliagdo fisica e seus pardmetros vitais eram anotados. Em seguida, era feita a
lavagem da boca, com agua corrente e sé apds disso, o animal era sedado com xilazina 10%
(Equisedan®) por via endovenosa na dose de 1 mg/kg ™. Apos sedacéo foi colocado cabecada
odontoldgica (FIGURA 14) para erguer a cabeca e feito a inspecdo oral externa. O proximo
passo era a colocar o abre-bocas odontoldgico para a inspecéo interna (FIGURA 15) e para esta
também eram usados, espelho odontolégico e lanterna de cabeca para melhor iluminacdo da
cavidade oral. Todas as alteracfes encontradas na avaliacédo interna e externa foram descritas
e/ou desenhadas no odontograma (FIGURA 16) montado para essa pesquisa.

Nos animais que foram submetidos a tais avaliacdo odontoldgica para a pesquisa
também foi realizada correcdo das alteragdes dentarias encontradas, para isso foi necessario o
uso de caneta elétrica odontologica longa e curta, motor para as canetas odontologicas, boticdes,
alavancas apicais, extratores de dente de lobo e gabarito para dentes incisivos. Quando
presentes, foi realizado exodontia dos dentes de lobo, 1° pré molar vestigial, com uso de
bloqueio local com lidocaina 2% sem vaso constritor como anestésico local e apds a exodontia
foi administrado meloxican 0,4 mg/kg™ (Maxicam® 2%), associado com Dipirona sodica
(Algivet® 25 mg/kg ™), ambos 1 vez ao dia durante trés dias por via endovenosa. Bem como o

oferecimento de capim verde por pelo menos trés dias. Todos animais submetidos a avaliacdo
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odontoldgica foram mantidos em observagdo por trinta minutos para avaliar a recuperagao da

sedacdo e os proprietarios foram orientados a deixa-los jejum por aproximadamente duas horas.
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Figura 14. Cabecada odontoldgica Figura 15. Inspec¢do interna com abre-bocas

(Fonte: arquivo pessoal)
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Figura 16. Odontograma usado na pesquisa

(Fonte: arquivo pessoal)



6. RESULTADOS E DISCUSSOES

Dos 18 animais que foram avaliados, onde 94,4% (17 animais) eram equinos e 5,6% (1
animal) muar, 55,5% (10 animais) eram fémeas e 44,5% (8 animais) eram machos. Quanto a
idade, 38,9% (7 animais) tinha até cinco anos de idade, 33,3% (6 animais) tinham entre 6 e 10
anos, 22,2% (4 animais) tinham acima de 11 anos e 5,6% (1 animal) ndo constava a idade.

Na anamnese feita com proprietarios ou tratadores (GRAFICO 1), foi visto que 94,4%
(17 animais) dos animais nunca tinham feito tratamento odontoldgico anteriormente. Também
constatou-se que, em 11,1% (2 animais) dos animais tinham histérico de colica, 22,2% (4
animais) apresentavam alto niveis de estresse quando colocados embocaduras, 11,1% (2
animais) tinham a doma era dificultada pelo temperamento do animal, 5,6% (1 animal) desses
proprietarios/tratadores ja visualizaram descarga nasal no animal, 27,7% (5 animais) citaram
que o animal derrubava o alimento durante da mastigagao, 22,2% (4 animais) relataram perda
de peso dos seus animais e 22,2% (4 animais) que havia dificuldade de engorda. 44,4% (8
animais) desses animais nao constavam historico, por motivo de auséncia do proprietario

durante o atendimento ou por desconhecimento do mesmo.

94,40%
44,40%
27,70%
22,20% 22,20% 22,20% 0w o
ad R mem
Nunca Derrame de Estresse com Perdade Dificuldade Colica Estresse na  Descarga Nao
fizeram alimento embocadura peso de engorda doma nasal constava
tratamento histérico

Gréfico 1. Gréfico representativo dos dados obtidos na anamnese

Levando em consideracdo os resultados acima citados, observa-se que os criadores de
equideos, em sua maioria, desconhecem a odontologia equina e sua importancia para a saude
de seus animais, como ja foi dito nesse trabalho, Alves (2004) acha possivel que menos de 1%
de todo rebanho receba algum tipo de tratamento dentéario, pois talvez a odontologia ndo seja
tida como emergéncia prioritaria, 0 que é uma negligencia. Desconhecem também a
importancia para o desempenho fisico, ja que houve relato de dificuldade de engorda e perda

de peso. Segundo Silva-Meirelles et al. (2016) a desordem dentaria deve ser considerada
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importante quando o cavalo ndo aparenta motivos evidentes para perda de peso cronica, pois,
segundo Thomassian (2005) animais com ponta excessivas de esmaltes trituram mal os
alimentos, tem digestdo demorada e com isso, apresentam emagrecimento progressivo e
também alta predisposicdo a ter quadros de cdlicas. Johnson e Porter (2006) dizem que os dentes
pré-molares e molares ndo devem apresentar pontas dentarias, pois estas machucam os tecidos
moles, causando Ulceras, quando cabrestos e embocaduras sdo colocados nesses animais, o que
Ihes deixam agitados e estressados. As Ulceras tiveram prevaléncia nesse trabalho de 27,7% (5
animais).

Na inspecdo oral externa (GRAFICO 2) (FIGURA 18) foi constatado curvaturas
ventrais e diagonais (FIGURA 19) dos incisivos, com 22,2% (4 animais) e 5,6% (1 animal),
respectivamente. Diastemas foram observados um total de 22,2% (4 animais), somando
incisivos e pré-molares, ja em equideos de matadouro Neto et al. (2014) afirmou gque o diastema
foi encontrado em 18% (76 animais), 0 que representa a maioria das alteracdes congénitas
encontradas. Foi encontrado 11,1% (2 animais) de fraturas dentarias (FIGURA 17), sendo que,
apenas um animal constava na anamnese acidente no transporte como causa, sendo elas em
incisivos e molares. O par de dentes de lobo estava presente em 16,6% (3 animais) desses
animais e segundo Dixon (2005) a presenca desse é a causa de alguns distarbios
comportamentais em equinos, ja que eles atrapalham a acdo de freios ou bridées. Em 11,1% (2
animais) apresentaram pares de dentes caninos superiores e 33,3% (6 animais) apresentaram o

conjunto dos quatro dentes caninos erupcionados.

33,30%

22,20% 22,20%

16,60%

11,10% 11,10%
5,60%

Curvatura Curvatura Diastema Presenca de 12 Fratura Caninos Todos Caninos
Ventral Diagonal PM Superiores

Gréfico 2. Gréfico representativo dos dados obtidos na inspecéo externa

No exame da cavidade oral (GRAFICO 3), todos animais apresentaram pontas de
esmalte, enfatizando assim a afirmacéo de que todos os animais tem pontas de esmalte que,
segundo Dixon (2002) apenas quando em excesso podem agredir bochechas e lingua, causando
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dificuldade mastigatéria, de engorda e desconforto com o uso de cabegada e embocadura.
Segundo Dixon (2005) esse é a principal afec¢do encontrada e acredita que esse grande nimero
seja devido as alteracdes de manejo dietético em conjunto com a domesticacdo. Em 11,1% (2
animais) foi visto degraus, 16,6% (3 animais) apresentaram auséncia dentaria as quais nédo
foram possiveis determinar suas causas, 50% (9 animais) tinham ganchos rostrais e/ou caudais,
22,2% (4 animais) apresentaram ondas, e segundo Neto et al. (2014) em equinos de matadouro
a incidéncia foi de 29,8% de degraus, 28,4 % ganchos 23,9% de ondas. J& 16,6% (3 animais)
apresentaram halitose, descarga nasal e amento de volume na face representaram a porcentagem
de 5,6% (1 animal) cada e esses nimeros leva a pensar em casos de sinusite, pois segundo
Ferman (1991), afeccOes dentérias pode levar a uma sinusite secundaria pela intima associacéo

22,20% [ 16 60% [ 16,60% )
. o 0070 g 77,107 [ —

Pontasde  Ganchos Ulceras Ondas Halitose Auséncia Degraus Descarga Aumento de
esmalte Nasal volume

entre seio e raizes dentarias.

Grafico 3. Gréfico representativo dos dados obtidos na inspe¢do interna

Figura 17. Imagens ilustrativas de fraturas em incisivos e molar

(Fonte: arquivo pessoal)
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Figura 18. Inspec¢do de incisivos

(Fonte: arquivo pessoal)

Figura 19. Curvatura em diagohai em animal na poéigﬁo de pastejo

(Fonte: arquivo pessoal)
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7. CONCLUSAO

Com esse trabalho conclui-se que odontologia equina ainda precisa ganhar espaco e
visibilidade no mercado de criacdo de equideos e que sua importancia seja reconhecida.

Conclui-se também que, todos dos animais precisam de tratamento dentério rotineiro a
cada 12 meses quando adultos, pois dentro desse periodo as alteraces aparecem e sdo desfeitas
sem maiores danos a satde do animal. Em lesGes cronicas o sofrimento dos animais nédo é
cessado imediatamente no primeiro tratamento odontologico.

Cuidados devem ser aplicados a todos os equideos independentemente do modo de
criagéo, dieta, raca, sexo e atividade exercida pelo mesmo, visando evitar sofrimento do animal,
gueda de desempenho nas atividades, emagrecimento, quadros de colica, doenca ligada ao trato

respiratorio, estresse e problemas na hora da doma e monta.
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