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RESUMO

As patologias orais sdo comuns em cées e gatos, sendo neoplasias, doengas dentais, dentre outras, as principais
ocorréncias. Os ameloblastomas ou epulides, sdo neoplasias orais benignas, de origem odontogénicas e, geralmente,
estdo localizadas na gengiva proxima aos dentes caninos e incisivos, onde o procedimento cirlrgico é o tratamento mais
indicado. A maxilectomia consiste em cirurgia de remocdo de parte ou toda a maxila do paciente. Este trabalho teve
como objetivo relatar o tratamento cirdrgico de maxilectomia parcial rostral em um céo da raca Labrador Retriever,
fémea, com 10 anos de idade, pesando 50 kg, apresentando um tumor em cavidade oral, que foi atendido no Hospital
Veterinario FAG. O diagndstico precoce e a resseccao neoplésica realizada com margem de seguranga, proporcionaram
beneficios em curto prazo, promovendo qualidade de vida e aumentando a sobrevida do paciente.

PALAVRAS-CHAVE: Maxilectomia, Neoplasias, Ameloblastoma.

1. INTRODUCAO

As principais patologias da cavidade oral que acometem cédes e gatos sdo neoplasias,
anomalias congénitas e traumaticas, doencas das glandulas salivares e doencas dentais. As
neoplasias orais podem ser benignas ou malignas. As racas mais predispostas a neoplasias incluem
Boxers, Pastores Alemées, Golden Retrievers, Poodles, Collies, entre outros (RADLINSKY, 2014).

As neoplasias benignas mais frequentes em animais domésticos sdo o ameloblastoma
(epulide) e a papilomatose oral (SANTOS et al, 2013). A maxilectomia e mandibulectomia séo
procedimentos cirurgicos onde parte ou toda a maxila e mandibula sdo removidos. As

maxilectomias parciais classificam-se como maxilectomias rostral, central ou caudal, ou pré-
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maxilectomias bilateral rostral (RADLINSKY, 2014).

O presente trabalho teve como objetivo apresentar um relato de caso sobre a abordagem da
técnica cirargica de maxilectomia parcial rostral para tratamento de ameloblastoma acamtomatoso
em um paciente canino, de 10 anos de idade, da raca Labrador Retriever, atendido no Hospital

Veterinario do Centro Universitario da Fundagdo Assis Gurgacz.
2. FUNDAMENTACAO TEORICA

Os ameloblastomas ou epulides, sdo neoplasias orais benignas, de origem odontogénicas,
derivadas do estroma do ligamento periodontal e, geralmente, estdo localizadas na gengiva proxima
aos dentes caninos e incisivos (COSTA et al, 2005; DIAS et al, 2013; REQUICHA et al, 2015;
MENDES et al, 2019). Esses tumores sdo considerados raros em gatos e comuns em caes
(RADLINSKY, 2014).

As epulides podem ser classificados em trés tipos: fibromatosa, ossificante e acantomatosa
(COSTA et al, 2005; RADLINSKY, 2014). Epulides fibromatosas originam-se no sulco gengival,
podem ser Unicas ou multiplas, sdo firmes, ndo invasivas e pedunculadas. O estroma do ligamento
periodontal € seu principal tipo celular. As epulides ossificantes sdo semelhantes as fibromatosas, a
diferenca é que possuem grande quantidade de matriz osteoide no estroma do ligamento
periodontal. Ja as epulides acantomatosas sdo nddulos benignos, localmente agressivos, invasivos e
infiltrativos. S&o constituidas essencialmente por células epiteliais disposta em folhas e fios
intimamente relacionadas ao estroma subjacente e 0sso invasor. Apesar de serem radiosensiveis, a
excisdo cirargica ampla é aconselhada. Se ndo tratadas corretamente elas recidivam no local
(RADLINSKY, 2014).

O histdrico do paciente e sinais clinicos sdo fundamentais para o diagnéstico presuntivo de
ameloblastoma. Exames complementares como radiografias sdo utilizadas para identificacdo do
envolvimento Gsseo e extensdo do tumor, e o diagndstico definitivo deve ser realizado através do
exame de histopatoldgico, que identifica o tipo de tumor e auxilia no prognéstico do paciente
(SANTOS et al, 2013).

O tratamento inclui excisdo cirdrgica, radioterapia e quimioterapia, baseando-se na
localizagcdo do tumor e no estagio clinico da doenca. Estes podem ser associados ou aplicados de

forma isolada, cujo a cirurgia é o principal tratamento (SANTOS et al, 2013).
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3. METODOLOGIA

O estudo baseia-se em um relato de caso, com coleta de dados a partir do acompanhamento
presencial, fotos e prontuarios médico-veterinario, de um atendimento a um paciente canino, fémea,
atendido no Hospital Veterinario do Centro Universitario da Fundacdo Assis Gurgacz, situado em
Cascavel-PR.

4. ANALISES E DISCUSSOES

Foi atendido no Hospital Veterinario FAG um paciente canino, fémea, da raca Labrador
Retriever, com 10 anos de idade, pesando 50 kg. Na anamnese o proprietario relatou que a paciente
apresentava cansaco facil, disfagia e um aumento de volume na boca. No exame fisico foi realizada
a avaliacdo dos parametros, que apresentavam-se normais para a espécie, e avaliacdo da cavidade
oral. Na cavidade oral foi possivel observar um aumento de volume na maxila, estendendo-se desde

0 canino esquerdo até o pré-molar (Figura 1).

Figura 1 — Aumento de volume em regido de maxila, correspondente a massa tumoral.
o

Fonte: Arquivo pessoal, (2020).

Os animais com patologias na cavidade oral ou da orofaringe podem apresentar sangramento
bucal, sialorreia, disfagia, halito fétido, anorexia, aumento de volume, perda de peso, entre outros.
O paciente pode apresentar sinais clinicos isolados ou mais concomitantemente (SANTOS et al,
2013; RADLINSKY, 2014). No caso da paciente atendida ela apresentava apenas dois dos sinais
clinicos descritos.

A paciente foi submetida a um exame de radiografia de cranio, incidéncias ventro- dorsal e

latero-lateral, sem indicios de lise dssea na regido afetada, e foi realizado uma radiografia de
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cavidade toracica, incidéncias ventro-dorsal e latero- lateral, sem evidéncia de metéstase tumoral.
Segundo Santos et al, (2013), os exames radiograficos séo utilizados para determinar a extensdo do
tumor e do comprometimento dsseo, e as radiografias toracicas devem ser realizadas a fim de
investigar metastase pulmonar, doenca cardiovascular ou pulmonar concomitantemente
(RADLINSKY, 2014).

Realizou-se também exames de eletrocardiograma e ecocardiograma, visto que a paciente
além de ser idosa, apresentava-se acima do peso e com sinais clinicos de cansaco facil. Radlinsky
(2014), comenta que exames de eletrocardiograma sdo apropriados em animais geriatricos. Além
disso, esse exame € capaz de proporcionar informacbes que ajudam cirurgibes e anestesistas,
reduzindo os riscos no decorrer do procedimento cirtrgico (FIGUEIREDO et al, 2016).

Efetuou-se a coleta de sangue para realizacdo dos exames pré-operatorios, que consistia em
hemograma, bioguimicos perfil renal e hepatico. Todos mantiveram-se dentro dos parametros
normais para a espécie. Apos 0s exames, optou-se pelo tratamento cirdrgico utilizando-se a técnica
de maxilectomia parcial rostral. A resseccdo cirlrgica € considerada o tratamento mais antigo,
capaz de intervir de maneira significativa no desenvolvimento de neoplasias. E considerada a
terapéutica mais acessivel e efetiva na maioria dos tumores de cavidade oral. A cirurgia depende do
tipo de tumor, graduacdo, localizacdo, extensdo e estagio. Além da cirurgia, outras terapias
encontram-se disponiveis para serem empregadas isoladamente ou em conjunto nas neoplasias
orais, incluindo quimioterapia, criocirurgia, radioterapia, imunoterapia, tratamento hipertérmico e
terapia fotodindmica (HORTA, 2013; RADLINSKY, 2014; SILVA, 2016).

Para o procedimento cirdrgico a paciente foi pré medicada com dexmedetomidina 2 mcg/kg e
metadona 0,3 mg/kg por via intramuscular profunda. Massone (2017), salienta que a medicacao pré-
anestésica tem como finalidade preparar o paciente para o sono artificial, proporcionando sedacéo e
reduzindo a agressividade, irritabilidade e reacdes indesejaveis ocasionadas pelos anestésicos.

Para a inducéo foi utilizado cetamina 1,5 mg/kg, sulfato de magnésio 30 mg/kg e lidocaina 2
mg/kg por via endovenosa. A manutencdo anestesica no transoperatorio foi realizada através da
anestesia total intravenosa, com infusdo continua de propofol 0,1 mg/kg/min. Como adjuvantes da
anestesia foi utilizado sulfato de magnésio 1,33 mg/kg/min, lidocaina sem vaso constritor 1 mg/kg/h
e cetamina 1 mg/kg/h em infusdo continua, visando reduzir o requerimento de anestésico geral.

Como anestésico local, a fim de auxiliar na inibicdo da dor durante a cirurgia, foi realizado
bloqueios dos nervos alveolar maxilar e nervo infraorbital bilateral com bupivacaina 0,5% sendo

0,05 ml/kg por local, concordando com Radlinsky (2014), que diz que os bloqueios nervosos locais
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sdo empregados para minimizar a dor relacionados a cirurgia. O bloqueio do nervo infraorbital
promove anestesia do Iabio superior ipsilateral e nariz, da face dorsal da cavidade nasal e da pele da
regido adjacente, abaixo do forame. Ja o bloqueio do nervo maxilar proporciona anestesia dos
dentes, cavidade nasal, palato duro e palato mole (HORN, 2014).

A terapia suporte consistiu em antibiético amoxicilina com clavulanato de potéassio 20 mg/kg
e anti-inflamatdrio meloxicam 0,1 mg/kg. A administracdo profilatica de antibioticos no decorrer do
procedimento cirdrgico na medicina veterinaria é amplamente utilizada para reducéo e controle da
ocorréncia de infeccdo da ferida cirurgica (SEABRA et al, 2004; JESUS, 2017). O meloxicam é um
anti-inflamatorio ndo esteroidal (AINES), com propriedades analgésica e antipirética, utilizado na
terapéutica do controle de dor trans e p6s-operatoria e afeccGes musculoesqueléticas (BELLIO et al,
2015).

Com a paciente em decUbito dorsal foi preparada assepticamente a pele com clorexidina
degermante 2% e clorexidina alcodlica 0,5% e realizou-se enxague da boca com solucgdo
antisséptica. Utilizou-se um abre-bocas confeccionado a partir da tampa de uma agulha 40/16, para
manté-la de boca aberta durante o procedimento, corroborando com Radlinsky (2014), que fala que
para lesdes de pré-maxila deve-se posicionar o paciente em decubito dorsal e abrir a boca com
auxilio de um espéculo bucal ou através de amarragdo a fim de manter a boca aberta em sua
maxima extens&o.

A mucosa maxilar foi incisada com eletrobisturi até a estrutura 6ssea, com margem de 2 cm
de seguranca (Figura 2 - A), concordando com Radlinsky (2014), que descreveu que a extensdo da
excisdo deve ser baseado no tamanho da lesdo, respeitando uma distancia minima de 1 a 2 cm de
tecido mole normal e osso em todas as extremidades.

Com o auxilio de um elevador de periosteo foi rebatida a mucosa gengival e palatal da
estrutura 6ssea, € com o0 oste6tomo e o martelo cirargico foi realizada a osteotomia do 0sso da
maxila e do palato (Figura 2 - B). Foi necessario excisar os dentes canino e pré-molar esquerdo
junto com o tumor. Radlinsky (2014), aponta que a massa deve ser removida em bloco, englobando
0s dentes presentes na regido a ser excisada, e sugere que evite excisoes retangulares pois 0s cantos

sdo suscetiveis a deiscéncia.
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Figura 2 — (A) Mucosa sendo incisada com eletrobisturi. (B) Osteotomia da maxila com martelo
cirdrgico e ostedtomo. (C) Pincas Halstead realizando a hemostasia para futura ligadura dos vasos.

[

Fonte: Arqdivo pessol, (2020).

Os vasos sanguineos identificaveis foram isolados com pincas Halstead e ligados com fio de
nylon 2,0 a fim de evitar hemorragias (Figura 2 - C). As hemorragias sdo esperadas e precisam ser
contidas com presséo, ligadura dos vasos ou eletrocoagulacdo (RADLINSKY, 2014). Ao remover 0
tumor a area foi lavada com solugdo fisiolégica com o intuito de inspecionar o defeito cirurgico e

assegurar que todo o tumor foi excisado (Figura 3 - A).

Figura 3 — (A) Lavagem do defeito cirurgico com solucdo fisioldgica. (B) Defeito cirdrgico apos
remocdo do tumor. (C) Defeito cirlrgico apos realizacao da sintese.

i

soal, (2020).

& W

Fonte: Aruivo

pes

Apos a remogdo da massa (Figura 3 - B), para realizar a sintese, foi necessario realizar um
retalho gengival do labio superior que foi tracionado em direcdo a mucosa do palato duro. Em
seguida, foram realizados varios pontos em padrdo simples isolados com fio de Nylon 2,0 (Figura 3
- C). E imprescindivel realizar o fechamento do defeito cirrgico sem tensdo, para prevenir a
deiscéncia da sutura e fistula oronasal subsequente (RADLINSKY, 2014). O tumor foi

encaminhado para bidpsia, sendo realizados exames de histopatoldgico. Segundo o laudo, o
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diagndstico foi de ameloblastoma acantomatoso (antigo epulide acantomatoso).

Apo6s o procedimento cirurgico a paciente permaneceu internada por 04 dias até receber alta.
Como medicacdo pds-operatoria foi receitado antibidtico (amoxicilina + clavulanato de potassio
500 mg, BID, durante 7 dias), analgésico e antipirético (dipirona 500 mg, QID e tramadol 100 mg,
QID, durante 4 dias), protetores gastricos (omeprazol 20 mg, SID e sucrafilm 2g/10 ml, BID,
durante 10 dias), e anti-inflamatério (meloxicam 2,0 mg, SID, durante 4 dias), todos por via oral.
Como suplemento vitaminico foi receitado hemolitan gold suspensdo 5 ml, BID, durante 6 dias e
glicopan gold suspensdo 25 ml, SID, durante 10 dias também por vi oral. Como medicamento
topico receitou-se solucdo a base de digluconato de clorexidina a 0,12% spray para aplicacdo
intraoral na ferida cirdrgica, de modo a atingir todas as superficies dentarias e gengivais.
Recomendou-se manter o animal em repouso e fornecer somente alimentacdo pastosa durante 15
dias.

Foi agendado retorno para avaliacdo da paciente ap6s 14 e 21 dias do procedimento. Em
ambas as consultas a paciente apresentava-se bem e a ferida cirlrgica cicatrizada sem sinais de
infeccdo e nem recidiva do tumor (Figura 4 - A e B). O progndstico para tumores orais benignos é
favoravel quando realizado a cirurgia, porém depende do tipo de tumor, estdgio da doenca e
comportamento bioldgico (RADLINSKY, 2014), podendo ser associado ou ndo a radioterapia para
reduzir as chances de recidivas (DIAS et al, 2013). Até o0 momento, 0s tratamentos cirurgico e
medicamentoso estabelecidos ao paciente mostraram-se eficazes promovendo qualidade de vida ao

animal.

Figura 4 — (A) Ferida cirurgica ap6s 14 dias do procedimento. (B) Ferida cirdrgica apds 21 dias do
procedimento.

J
Fonte: Arquivo pessoal, (2020).
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5. CONSIDERACOES FINAIS

A

No caso descrito, a maxilectomia parcial mostrou-se efetiva no tratamento do ameloblastoma
acantomaso, o diagnostico precoce e a resseccao neoplasica realizada com margem de seguranca,
proporcionaram beneficios em curto prazo, promovendo qualidade de vida e aumentando a
sobrevida do paciente. A cirurgia foi determinante para um bom prognostico pois minimiza o risco

de recidiva da neoplasia.
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