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RESUMO: A salde bucal é essencial para o bem estar dos equideos, incluindo exames periddicos da cavidade
oral para deteccdo, corre¢do e manutencdo das arcadas dentérias. O Brasil possui grande nimero de equinos,
com aproximadamente sete milhdes de exemplares. No entanto, 0 nimero de animais que recebe algum tipo de
cuidado odontoldgico ¢ bastante reduzido. Os cuidados odontoldgicos devem ser iniciados desde o nascimento.
Importantes alteracbes, como a fenda palatina, falhas na oclusdo, presencga de dentes supranumerarios e tumores
podem interferir na amamentacao e, posteriormente, na alimentacdo podendo predispor a distdrbios digestérios.
Deve-se levar em conta que alteracBes dentérias podem repercutir em transtornos diversos, desde simples
rejeicdo a embocaduras, perda do elemento dental, inani¢cdo e até a morte. Portanto, esta revisdo tem como
objetivo abordar as principais altera¢cdes encontradas na cavidade oral equina e contribuir no conhecimento para
auxiliar na conduta médica mais adequada, favorecendo a sadde do animal, com qualidade de vida e desempenho
satisfatdrio.
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ABSTRACT: Oral health is essential for the well-being of equids, including the performance of periodic
examinations of the oral cavity for the detection, correction and maintenance of the teeth. There is a great
number of horses in Brazil, with approximately seven million animals. Dental care should be initiated at birth,
when important alterations, such as cleft palate, malocclusion, supernumerary teeth and tumours, can be
diagnosed. These alterations may interfere with lactation, and later with feeding, leading to digestive disorders. It
should always be considered that dental disorders may cause several problems, including bit rejection, tooth
losses, inanition and even death. Therefore, this review aimed at approaching the main alterations found in the
oral cavity of horses and contributing for the development of the most adequate medical conduct, favoring
animal health and a satisfactory performance.
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INTRODUGAO

O Brasil possui 0 segundo maior rebanho equino do
mundo, com aproximadamente sete milhdes de
animais. No entanto, o ndmero de animais que
recebe algum tipo de cuidado odontolégico ¢é
bastante reduzido. E sabido que uma boa satde oral
deve ser estabelecida para manter a higidez dos
equinos, uma vez que os problemas digestorios
representam as principais causas de enfermidades
nesses animais (Alves, 2004).

Nos Estados Unidos da Ameérica, atendimentos
relacionados a enfermidades orais apresentam-se
entre as cinco causas mais comuns na pratica
clinica de equinos, enquanto que no Reino Unido
representa 10% do servico veterinario de equinos
(Du Toit et al.,, 2008). No Brasil, o tratamento
odontoldgico equino é realizado em um nlmero

1. PROBLEMAS DENTARIOS

A domesticacdo dos animais favoreceu a introdugéo
de objetos estranhos na cavidade oral equina.
Dentre estes, & conhecido e relatado na literatura
que o uso de embocaduras predispGe a lesdes
intraorais, podendo ocasionar até periostites
mandibulares (Bennett, 2006). Relatos de médicos
veterinarios na pratica clinica enfatizam que o uso
de embocaduras em animais com problemas
dentarios pode comprometer seriamente a face
interna da bochecha e a comissura labial
ocasionando ulceracOes e hematomas.

Problemas dentarios causam, frequentemente,
laceracBes intraorais nos tecidos moles, com
consequente dor & mastigagdo, mudanca da sua
biomecénica e queda no desempenho (Lane, 1994;
Pagliosa et al., 2006; Carmalt & Allen, 2008;
Ardila & Montoya, 2009). Algumas afecgdes orais
sdo diagnosticadas tardiamente. Em uma dessas
situacGes, a perda de peso crbnica em equinos
estava relacionada a transtornos dentarios (Tamzali,
2006). A avaliacéo de asnos pos-morte, demonstrou
que 93% apresentavam desordens de origem dental
(Du Toit et al., 2008). Essas alteragdes, em sua
maioria, podem ser corrigidas e contribuem para o
aumento da digestibilidade dos nutrientes da dieta
de equideos, mesmo naqueles sem lesBes orais e
com escore corporal adequado.

2. ALTERA(;pES CONGENITAS COM
REPERCUSSAO ANATOMOPATOLOGICA
a. Transtornos na ocluséo

AlteracBes nos incisivos podem ser facilmente
observadas pelos proprietarios e tratadores (Dixon
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bastante reduzido de animais, sendo rotina em
poucos haras.

Dados referentes a casuistica de atendimento
odontolégico em equinos no Brasil sdo raros. Em
Fortaleza, Ceara, trabalhos de avaliacdo e correcdo
dentaria frequente foram iniciados em 2007,
levando a assisténcia periddica e conscientizacdo de
proprietarios, além disso, houve um aumento na
qualificacdo de profissionais atuando na érea.
Desde entdo, tem-se observado um aumento anual
no numero de cavalos atendidos (dados nao
publicados).

Esta revisdo tem como objetivo abordar as

principais alteragdes encontradas na cavidade oral
equina e contribuir no conhecimento para auxiliar
nas intervencdes odontoldgicas, no diagndstico
clinico e na medicina veterinaria preventiva.
& Dacre, 2005). A braquignatia é uma alteragao
genética recessiva caracterizada pela irregularidade
na oclusdo em que a maxila ou a mandibula podem
estar projetadas ou retraidas (Magalhdes et al.,
2008).

Diversas espécies podem ser acometidas por estas
patologias, como humanos (Laynes et al., 2009),
caprinos, ovinos (Magalhaes et al., 2008) e equinos
(Holcombe et al., 2012). O prognatismo é uma
distrofia relativamente incomum entre os equinos e,
algumas ragas parecem ser mais afetadas que
outras. POneis e mini equinos apresentam mais
comumente, o prognatismo, onde a mandibula é
maior do que a pré-maxila (Figura 1a) (Dixon et al.,
2005; Thomazian, 2005). A maioria desses animais
ndo apresenta dificuldade na alimentagdo, exceto
quando os incisivos laceram a mucosa do palato.
Em asnos, o proghatismo pode ser observado mais
frequentemente que o braquignatismo (Du Toit &
Dixon, 2012).

E importante a inclusio do exame da cavidade
bucal ao exame clinico dos potros logo ap6s o
nascimento, assim problemas congénitos como
esses podem ser rapidamente diagnosticados e as
medidas necessarias podem ser tomadas. Deve-se
observar a presenca de qualquer defeito de palato
ou l&bios, simetria da cabeca e da funcdo
mastigatéria, bem como avaliar a sequéncia de
erupgdo dos dentes, inclusive, o alinhamento dos
incisivos. Quando existe disparidade entre os dentes
incisivos, o alinhamento desigual de molares e pré-
molares podem-se observar ganchos rostrais nos
segundos pré-molares e ganchos caudais nos
terceiros molares (Dixon & Dacre, 2005).

Em potros lactantes, as consequéncias dos
transtornos de oclusdo sdo amenas, devido a dieta
essencialmente liquida, porém, com o seu
crescimento, os hdabitos alimentares mudam,
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exigem preensdo e mastigacdo adequadas, podendo
culminar em graves complicacBes. As maiores
dificuldades dos prognatas e braquignatas
consistem na preensdo do capim em pastos baixos,

mastigacéo deficiente, principalmente naqueles que
apresentam oclusdes defeituosas nos dentes pré-
molares e molares (Holcombe et al., 2012).

Figura 1: Alteracfes da cavidade oral de equinos. a) Diastema ndo fisioldgico aberto e fechado em incisivos de
equino adulto. b) Incisivos de equino macho com prognatismo. ¢) Incisivos supranumerarios em equino jovem.
d) Presenca do primeiro pré-molar. e) Neoplasia ulcerada com comprometimento dos dentes incisivos superiores.
f) diastema ndo fisiologico entre o terceiro e quarto dente pré-molar. g) Presenca quarto molar superior

supranumerario.

O diagnostico precoce é de extrema importancia
por possibilitar intervencdes que corrijam a oclusédo
dos dentes incisivos. Técnicas de fixa¢do dos dentes
incisivos aos dentes pré-molares possibilitam o
crescimento controlado da porcdo inicialmente
projetada. Em relatos da pratica clinica esse
procedimento de fixacdo resulta em bons resultados
melhorando a apreensdo do alimento e
possibilitando a manutencdo da salde oral,
reduzindo o nimero de lesbes de tecidos moles
desses animais (Dixon & Dacre, 2005).
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Desvio facial, campylorrhinus lateralis ou nariz
torto é um defeito congénito de animais que causa
um desvio lateral do focinho e ossos da face,
acometendo Vérias ragas de equinos. Potros com
desvios suaves ndo necessitam de tratamento
cirdrgico para a sobrevivéncia. Desvio nasal leve
pode ser corrigido com o crescimento do cranio.
Cavalos com desvio moderado ou grave requerem
tratamento cirlrgico para resolver obstrucdo
respiratoria e melhorar a oclusdo dos incisivos e a
aparéncia estética. A incidéncia dessa alteragdo
parece maior em cavalos da raca Arabe
(Schumacher et al., 2008). Foi relatado o caso de
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um equino que chegou aos 4 anos de idade com
desvio grave a esquerda sem corregdo cirdrgica
(Lanaetal., 2012).

A resposta ao tratamento cirlrgico é satisfatoria,
pois, 0s animais com desvios corrigidos
cirurgicamente  apresentam  possibilidade de
utilizacdo para fins esportivos (Schumacher et al.,
2008; Cousty et al., 2010). Outras alteracdes sutis
para as grandes placas 6sseas do cranio podem ser
de dificil diagndstico.

b. Fenda palatina

Um distirbio congénito raro ¢ a permanéncia da
fenda palatina, que ocorre quando as duas laminas
de ossos que formam o palato ndo se unem. Esse
fechamento deve ocorrer na fase pré-natal. Quando
iSso ndo ocorre, a cavidade bucal tem comunicacéo
direta com a cavidade nasal. A permanéncia desse
defeito pode ser incompativel com a manutengéo da
vida, visto que pode facilitar a instalacdo de
doencas fatais, como uma pneumonia por aspiracao
do leite para as vias aéreas (Holcombe et al., 2012).

A reparacdo cirlrgica da fenda palatina é
necessaria, haja vista que esta patologia pode levar
a complicagdes respiratérias frequentes que
culminam com pneumonia, na maioria das vezes
seguida de morte. O emprego da membrana
bioldgica para restabelecer o defeito palatino tem se
mostrado uma alternativa vidvel e eficiente na
corre¢do (Everton et al., 2010). O tratamento
cirargico da fenda palatina é relatado com
prognéstico favordvel (Holcombe et al., 2012).

c. Diastema ndo fisiol6gico

Diastema constitui-se em um espagamento existente
entre os dentes (Figura 1b), principalmente entre os
molares, ou entre incisivos, embora nestes seja raro
(Carmalt & Rach, 2003). Os diastemas podem ser
de origem congénita ou adquirida. Casos
congénitos envolvendo espacamento anormal ou
auséncia de gemas dentérias adjacentes podem
levar a formagdo de fendas, como nos casos de
polidontia ou oligodontia. Rotacdo ou angulacdo
incorreta dos dentes emergentes dentro de uma
arcada também pode resultar em uma condicao
semelhante. Diastema adquirida pode resultar de
deslocamentos dentarios (Robert et al., 2010),
coroas fraturadas, perda de dentes e pela remogéo
prematura de dentes deciduos (Carmalt, 2003).

Diastemas podem ser ainda classificados como
abertos ou fechados em funcdo do trénsito de
alimentos no espaco interdentario. O diastema
aberto permite que o alimento penetre e saia do
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espacgo interdentario sem acumulo permanente. No
entanto, esse alimento pode  permanecer
aprisionado, caracterizando o diastema fechado
(Carmalt, 2003). A presenca de alimento
aprisionado dentro do diastema fechado possibilita
a proliferacdo e acumulo de patégenos. Devido a
compactacdo de matéria organica, pode progredir,
causando doenca periodontal secundaria com lise
do osso alveolar (Robert et al., 2010). Nessa
situacdo, o processo inflamatério relacionado ao
diastema fechado pode apresentar-se doloroso
(Collins & Dixon, 2005). Esse problema é
subdiagnosticado e pode ser a causa da dor oral em
diversos cavalos (Robert et al., 2010).

A corregdo dos diastemas ndo fisioldgicos fechados
nos dentes pré-molares e molares é dada por meio
do alargamento mecanico do diastema, sendo uma
técnica segura e com bons resultados (Bettiol &
Dixon, 2011). Também podem ser tratados por
meio da remogdo do alimento retido com &gua e
bicarbonato de sédio, sob pressdo seguida do
fechamento do espaco interdentério pela colocacéo
de material de impressdo dentéria, impedindo um
novo aclimulo de alimento (Greene & Basile,
2002).

No entanto, o tratamento do diastema em equinos
por desgaste com a utilizacdo de brocas provoca
desconforto mastigatorio por alguns dias apds
realizacdo do procedimento, sendo, portanto, a
sequela mais observada (Rucker, 2006). Também
podem ocorrer exposi¢do pulpar, e lesdo dental por
aumento da temperatura durante o desgaste
dentério. Esse método apresenta-se eficaz em
diversos casos, no entanto, pode exigir novos
tratamentos em casos de outras doencas dentérias
associadas (Dixon et al., 2008).

d. Presenca do primeiro pré-molar

O primeiro dente pré-molar, conhecido como dente
de lobo, é relativamente pequeno, localizado no
espaco entre 0 canino e 0 segundo pré-molar
(Figura 1d), entretanto, em alguns casos, desloca-se
lateralmente para dentro da cavidade oral ou um
pouco para frente, por conseguinte, causando
distirbios na mastigacio. No método de
identificacdo Triadan modificado para equinos, esse
dente recebe o0 nimero cinco (Alencar-Araripe et al,
2012). Os dentes de lobo, normalmente, néo
possuem raizes longas que o fixem firmemente na
arcada. Esses dentes apresentam-se em uma
variedade de formas e tamanhos.

Esses primeiros pré-molares que ndo erupcionam
sdo chamados de dentes de lobo ocultos ou inclusos
e quando encontrados devem ser removidos
cirurgicamente. Segundo Smith (2006), algumas
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vezes, em vez de irromper para baixo, penetra
através da gengiva em sentido rostral causando
aumento subgengival, que, consequentemente, é
irritante para o equino.

A erupcéo desse dente, normalmente, ocorre entre o
quinto e o nono més de vida e €é mais
frequentemente encontrado na arcada superior.
Dificilmente sdo observados na arcada inferior. O
cavalo pode nédo ter nenhum ou apresentar até mais
de quatro dentes de lobo. No Chile, foi relatada
uma prevaléncia de 16% de primeiro molar em 100
animais de rodeio (Mufioz et al., 2010), tendo os
autores  sugerido uma  associacdo  com
caracteristicas do rebanho local. No Brasil, na
regido metropolitana de Fortaleza, Ceara, em um
estudo contendo 90 animais examinados com
problemas dentéarios, 26,66% apresentavam a
formacdo do dente de lobo, dos quais 8,33%
apresentavam dente de lobo incluso e 75%
apresentavam estes dentes bilateralmente (Alencar-
Araripe et al., 2012). O sexo parece ndo ter
influéncias sobre o aparecimento deste dente, pois
podem ser encontrados tanto em machos como em
fémeas com a mesma frequéncia.

Embora a presenca do primeiro pré-molar possa
ndo ocasionar problemas diretos ao cavalo,
acredita-se que a presenca desse dente em alguns
cavalos possa ser responsavel por desconforto oral,
comportamentos anormais durante o esporte e
problemas de adaptacéo & embocadura, motivo pelo
qual se recomenda sua extracdo inclusive de dentes
inclusos (Griffin, 2009a). A explicacdo de alguns
animais ndo aceitarem o uso de embocaduras pode
ser a dor causada pela pressdo embocadura sobre o
dente (Dixon & Dacre, 2005).

O sucesso no procedimento de extracdo exige dos
veterinarios instrumentos adequados, e que o0
paciente seja sedado e anestesiado previamente. O
procedimento requer paciéncia, pois em casos de
extracdo mal procedida, pode-se fraturar esse dente
expondo a parte sensivel, 0 que podera causar dor e
favorecer a contaminaces (Griffin, 2009b).

e. Dentes supranumerarios

A presenca de um ndmero maior de dentes em
relacdo ao normal esperado em qualquer uma das
arcadas € definida como dentes supranumerarios.
Esta desordem também tem sido referida como
polidontia ou hiperdenticéo (Dixon et al., 2005).

Em seres humanos, noventa por cento dos dentes
supranumerarios ocorrem nos dentes maxilares,
sendo mais comum um dente extra na linha média
(Garvey et al., 1999). Acredita-se que dentes
supranumerarios ocorrem raramente em equinos,
pois sua prevaléncia é desconhecida. Foram
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relatados quatro casos de dentes incisivos
supranumerarios em 44 casos referidos com
distrbios incisivos e 10 casos de molares e pré-
molares supranumerdrios de um total de 349
cavalos com distarbios nesses dentes (Dixon et al.,
1999a,b). Analises realizadas em 484 cranios de
equinos em um museu de histéria natural em
Londres evidenciaram trés incisivos
supranumerarios e 12 dentes molares ou pré-
molares supranumerarios (Miles & Grigson, 1990).

Os incisivos supranumerdrios podem ser relatados
com maior frequéncia do que os dentes
supranumeréarios molariformes, porque os incisivos
sdo mais facilmente acessiveis a uma avaliagdo
clinica. Dentre os molares, o0s dentes
supranumerarios podem  permanecer  ocultos
durante toda a vida. Incisivos sdo mais vulneraveis
ao trauma do que os demais dentes, sendo uma
hipétese para a ocorréncia de dentes
supranumerarios (Dixon et al., 2005) (Figura 1c, f,

9).

Os dentes supranumerdrios devem ser extraidos
quando flutuantes, quando estiverem causando
danos aos tecidos moles ou até quando estiverem
causando problemas intrataveis (Dixon et al.,
2005).

3. ALTERACOES
ANATOMOPATOLOGICAS

a. Tumores

Os tumores da cavidade oral sdo diagnosticados
apenas esporadicamente em cavalos. O tumor mais
comum €é o carcinoma espinocelular, que ocorre
mais comumente na gengiva, mas também ocorre
em toda a cavidade oral, incluindo o palato duro,
faringe, lingua, palato mole e bolsas guturais
(Snook & Wakamatsu, 2011). Caso a doenga ndo
seja diagnosticada precocemente, ela resultara na
invasdo de estruturas vizinhas e na formagdo de
metastases, a qual levard a morte do paciente
(Castro, 2000).

As neoplasias orais podem comprometer os tecidos
dentérios (tumores odontogénicos), tecidos 0sseos
(tumores osteogénicos) e tecidos moles. Os tumores
odontogénicos mais frequentes incluem
ameloblastomas, odontomas ameloblasticos e
cementomas. Entre os tumores osteogénicos mais
observados estdo o0 osteosarcoma, carcinoma 6sseo
e osteoma. Os tumores originados dos tecidos
moles incluem o fibroma ossificante juvenil do
equino e o carcinoma melanoso, entre outros
(Levine et al., 2008) (Figura 1e).
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Alguns tumores tém sido relacionados a infec¢des
virais, incluindo-se os papilomavirus. Foi relata a
ocorréncia de metéstase por contato da regido labial
em um pénei que apresentava o habito de mordiscar
a genitalia lesionada em animais que apresentavam
a presenca do DNA viral em lesdes pré-cancerosas.
Esses achados sugerem o potencial oncogénico dos
diferentes tipos de papilomavirus (Bogaert et al.,
2012).

O céncer de boca ocupa o 3° lugar em ocorréncia
dentre os canceres humanos e, o mais frequente, é o
carcinoma espinocelular (Castro, 2000). Em
equinos, as formas orais do carcinoma
espinocelular sdo raras e representam apenas 7%
dos casos. Essa enfermidade é predominantemente
relatada em animais idosos, com idade média de
16,5 anos. Pesquisadores descreveram o caso de um
potro ponei 3,5 anos de idade, que foi apresentado
para a investigacdo de uma fistula mandibular de
duracdo de 3 semanas. A avaliagdo evidenciou
achados clinicos e histopatoldgicos de carcinoma de
celulas escamosas da mandibula neste potro
(Monteiro et al., 2009).

Sarcomas orais sdo raros na medicina veterinaria.
No entanto, em uma necropsia, foi encontrado e
relatado o primeiro caso de sarcoma oral de origem
tecido neural relatado em um cavalo (Snook &
Wakamatsu, 2011).

Em um estudo retrospectivo de 133 casos de
neoplasias em equideos atendidos em 15 anos no
Servi¢o de Clinica Médica de Equinos do Hospital
Veterinario da Faculdade de Medicina Veterinaria e
Zootecnia da Universidade de Séo Paulo (HOVET
— FMVZ - USP), no periodo de 1996 a 2010,
apenas cinco animais (3,8%) apresentaram tumores
orais (Baccarin et al., 2011).

Segundo DIXON & DACRE (2005) o prognéstico
depende de qudo bem definidas séo as alteracdes, e
da possibilidade de excisdo cirdrgica. Carcinoma na
glandula salivar parétida foi relatado em equino
geriatrico que apresentava limitagdo na respiracéo,
tendo sido diagnosticado o tumor ap0és eutanasia
(McOnnell et al., 2012).

b. Cistos dentigeros

A retencdo de células epiteliais dentro do alvéolo
dentario, associada a ndo erupcdo de um dente apos
a formacéo de sua raiz, pode resultar na formacéo
de um cisto dentigero localizado distante dos
alvéolos, sendo, a regido temporal, o sitio mais
comum para sua ocorréncia (Knotten-Belt, 1999).

Os cistos dentigeros tém origem a partir das células
formadoras do 6rgdo do esmalte, em diferentes
estagios da sua evolugdo. A partir da projecdo de
um germe dental, proliferam-se e, em vez de
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desenvolver um dente, ocorre uma degeneracdo do
foliculo, originando um cisto. A formagao cistica
ocorre numa fase anterior as células ameloblasticas
que se diferenciarem em estruturas mineralizadas
(Marzola, 2005).

Embora os cistos dentigeros sejam discutidos
amplamente na literatura veterindria, alguns autores
descrevem como sendo entidades encontradas perto
da regido temporal em equinos jovens (Lobprise &
Wiggs, 1992; Pence & Wilewski, 2002). Estas
alteracOes sdo compostas por diferentes quantidades
de tecido dentario dentro de uma estrutura cistica, a
qual possui uma linha epitelial secretora, que
produz uma secrecdo mucdide e que drena através
de um trato fistuloso (Pence & Wilewski, 2002).

Em humanos, o protocolo de tratamento padrdo
para cistos dentigeros é a enucleacéo e extra¢do dos
dentes envolvidos (Buyukkurt, 2010; Santana et al.,
2012). Ja em equinos, o tratamento cirdrgico com a
remocdo de toda a bolsa cistica é considerado
soberano quando comparado com as terapias
conservadoras que se baseiam no uso de
antibiodticos e antinflamatérios ocorrendo melhora
ou desaparecimento dos sinais clinicos durante a
terapia (Maia et al., 2004).

CONCLUSAO

Em geral, as condicdes patoldgicas orais de equinos
requerem tratamento especifico que possam
prevenir, reduzir ou corrigir a progressdo da
doenca. Portanto, a presenca de um profissional
qualificado faz-se necessaria, pois, 0 conhecimento
especializado e aprofundado é essencial para o
correto  diagnostico  dessas  enfermidades,
possibilitando tracar um plano terapéutico e assim
possibilitar a melhoria da qualidade de vida do
animal.
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