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Emprego da cerclagem com parafusos corticais na
osteossintese de mandibula em equino - relato de caso
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Resumo

As fraturas de mandibula ocorrem com relativa frequéncia na clinica cirtrgica de equinos, sendo de etiologia
traumatica - ocasionada por coices, quedas e colisdes - e patoldgica - resultante de uma periostite alveolar
cronica ou iatrogénica como consequéncia de extracdo dentdria. Clinicamente, o paciente com fratura
mandibular apresenta auséncia de aposicdo dos dentes, dificuldade de apreensao de alimentos, salivacio,
disfagia, exteriorizacdo da lingua, limita¢do da abertura bucal, edemaciac¢io, odor fétido, crepitacdo e dor a
palpacdo do ramo fraturado, resultando em inapeténcia ou anorexia. O diagnoéstico é realizado através da
sintomatologia clinica com o auxilio do exame radiografico, a fim de avaliar a localizagao, extensao e tipo
da fratura. Dentre as opg¢des de osteossintese, descreve-se o uso de cerclagens ou hemicerclagens, placas de
compressdo dindmica, parafusos corticais, acrilico intraoral e fixacdo esquelética externa. Diante do exposto,
o presente relato tem por objetivo descrever aspectos clinicos e cirtrgicos de um caso de fratura mandibular
em equino. Foi atendida no Hospital Veterinario da Universidade Estadual de Maringa, campus Umuarama,
uma fémea da raga Quarto de Milha, atleta da modalidade “lago em dupla”, 7 anos de idade, 460 kg, com
histérico de aumento de volume na regido mandibular esquerda e anorexia. Na anamnese, o proprietario
relatou que a paciente era criada em manejo extensivo com outros equinos, tendo levado um coice na face
esquerda. Durante o exame fisico, foi observada ma oclusdo dentaria, sialorreia, hemorragia, odor fétido,
instabilidade e dor local, sugestivo de fratura de mandibula. Ao exame radiografico, foi diagnosticada
fratura completa obliqua aberta de mandibula esquerda entre o diastema e o segundo pré-molar. Apds a
confirmacdo da fratura, foi instituido o tratamento cirdargico, com uma cerclagem de fio de ago ancorada a
dois parafusos corticais para maior aproximacdo e estabilizagcdo da fratura. O protocolo terapéutico pos-
operatdrio incluiu administra¢des farmacolégicas a base de enrofloxacino (5.5 mg/kg, IV, SID por sete dias),
ceftiofur (2.2 mg/kg, IM, SID por cinco dias), flunixin meglunime (1.1 mg/kg, IV, SID por trés dias) e lavagem
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da cavidade oral com clorexidine 2% durante 20 dias, bem como curativo local com rifamicina spray. A dieta
baseou-se em alfafa triturada durante 20 dias, visando minimizar a movimentacdo mandibular submetida
a osteossintese. A paciente recebeu alta médica cinco dias apds o procedimento cirtrgico e retornou 30
dias depois para nova avaliagdo radiografica, a qual evidenciou a consolidagdo completa da fratura. Diante
do exposto, podemos concluir que a técnica de cerclagem associada aos parafusos corticais apresentou um
resultado satisfatdrio na estabilizacdo e realinhamento da fratura de mandibula.
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