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Resumo

A mandibula é o 0sso da cabega mais comumente fraturado nos equinos, sendo normalmente relacionada ao
histérico de trauma. O objetivo deste relato é descrever um caso de fratura exposta de mandibula em um equino
com exsudacdo serossanguinolenta advinda de fistula localizada na regido ventral do ramo horizontal da
mandibula esquerda. O diagnostico foi realizado com base no historico, sinais clinicos e avaliacdo radiogréfica.
Foi realizada osteossintese com duas placas bloqueadas, ventral e lateral & mandibula esquerda, associadas a
antibioticoterapia de liberagdo lenta por meio de implante de cimento 6sseo embebido em gentamicina para a
estabilizacdo do foco da fratura e controle da infeccdo no local respectivamente. Apds quatro meses do
procedimento cirargico foi observada consolidacéo da fratura 6ssea, sendo realizada a remogéo das placas e
do cimento 6sseo implantados. O paciente recebeu alta médica com completo retorno de suas atividades e sem
recidiva do processo infeccioso local.
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Abstract

The mandible is the most commonly fractured head bone in horses and is usually related to the history of
trauma. The purpose of this report is to describe an exposed mandible fracture case in one horse with
serosanguinous exudate from a fistula located in the ventral region of the horizontal branch of the left mandible.
The diagnosis was made based on history, clinical signs and radiographic evaluation. Osteosynthesis was
performed with two locked compression plates, associated with slow-release antibiotic therapy through
gentamicin-embedded bone cement implantation for stabilization of the fracture and infection control. Four
months after the surgical procedure, bone fracture consolidation was observed, and the implanted plates and
cement were removed. The patient was discharged with complete return to his activities and without recurrence
of the local infectious process.

Keywords: osteosynthesis; bone cement; collagen sponge; antibiotic implant.

Introducéo

Fraturas decorrentes de traumas na regido da
cabeca sdo comuns na espécie equina, sendo a
mandibula o0 0sso mais acometido, este tipo de
lesdo resulta na interferéncia direta na alimentagéo
do animal, inibindo a adequada apreensdo dos
alimentos (Alves et al., 2008; N6brega et al., 2013).

A correcdo cirurgica é indicada em caso de
instabilidade, deslocamento ou fraturas bilaterais,
mé oclusdo ou impossibilidade de ingestdo de
alimentos. As principais técnicas de osteossintese
indicadas para mandibula sdo: cerclagem,
cerclagem associada a resina acrilica, utilizagéo
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oral de barra em forma de U fixa com bracadeira,
pino intramedular, fixadores externos e fixacao
interna utilizando placa e parafuso (Auer, 1999;
Auer, 2012).

H& descri¢do de casos clinicos da fratura
mandibular utilizando cerclagem (Freitas et al.,
2010), cerclagem associada a resina acrilica
(Valaddo et al., 1994; Alves et al., 2008), placa de
compressao dindmica (Nobrega et al., 2013), e
placa blogueada (Kuemmerle et al., 2009). As
placas bloqueadas representam uma tecnologia de
ponta e sdo a escolha preferida para o reparo de
fraturas  craniomaxilofaciais  (Auer, 2012),
promove melhor estabilizacdo do foco de fratura,
sendo apropriada sua utilizacdo em casos de
fraturas instaveis localizadas no diastema e no
ramo horizontal caudal e ramo vertical da
mandibula (Kuemmerle et al., 2009).

Algumas complicagdes sdo frequentemente
encontradas no tratamento das fraturas
mandibulares em equinos, sendo comum a infeccéo
associada & utilizacdo de implantes. O tratamento
das infecgcOes em cirurgias ortopédicas torna-se um
desafio para o médico veterinario, devido a
formagdo de compartimento restrito na cavidade
medular com baixo nimero de células fagocitarias,
e a baixa vascularizacdo no local da fratura, que
dificulta a penetragdo de antimicrobianos
sistémicos em concentragfes adequadas no local
(Kuemmerle et al., 2009; Hayes et al., 2013).

Outro aspecto a ser considerado é a
deposicdo de proteinas que irdo formar filme de
matriz extracelular (MEC) ap6s a aplicagdo do
implante, servindo como uma plataforma para a
adesdo de células hospedeiras e colonizacdo de
fibroblastos. No entanto, bactérias também tém a
capacidade de interagir com a MEC formada sobre
o implante, secretar camada de polimeros
extracelulares e sintetizar o biofilme, estrutura que
possibilita sua protecdo contra fagocitose e
antimicrobianos (Hayes et al., 2013; Grassi et al.,
2017).

A utilizacdo de antimicrobiano dose
dependente, como os aminoglicosideos, associado
ao implante possibilita altas concentragdes do
farmaco ampliando sua penetragdo no biofilme e
tecido necrosado, e eleva a eficacia profilatica ou
terapéutica do processo infeccioso. Os principais
exemplos de aplicagho de implantes com
antimicrobianos em  cirurgias  ortopédicas
veterinarias sdo cimento 6sseo impregnado com
antibiotico e esponja de colageno impregnada com
gentamicina (Hayes et al., 2013).

O objetivo deste artigo € relatar caso de
fratura exposta da mandibula em equino submetido
a osteossintese utilizando placa bloqueada
associada a esponja de colageno e cimento 0sseo
impregnado com gentamicina.

Descricéo do caso

Foi atendido, no Hospital Veterinario (HV)
da Universidade de Cuiabd (UNIC), um equino
macho castrado, sem racga definida, com quatro
anos de idade e historico de trauma da face ha 20
dias. O proprietério relatou o corte e sangramento
na regido da mandibula imediatamente apds o
trauma da cabeca numa ripa de madeira, e que apds
0 incidente 0 mesmo passou a apresentar
dificuldade na ingestdo de alimentos. O animal foi
medicado na propriedade com anti-inflamatério
sistémico (Flunixin Meglumine), durante trés dias
seguidos, também foi realizada lavagem da ferida,
porem o animal ndo apresentou melhora
significativa.

Ao exame fisico do paciente foi constatada a
presencga de ferida perfurante contaminada de 1,0
cm de didmetro localizada na regido ventral do
ramo horizontal da mandibula esquerda com
secrecao de conteido serosanguinolento. Durante a
inspecdo detalhada da ferida foi possivel introduzir
aproximadamente 4,0 cm de sonda uretral n°06
sendo este achado compativel com presenca de
fistula no local. Realizou-se sedagdo com
detomidina (Detomidin®, Syntec) 0,02 mg/Kg, IV
e com auxilio de abridor de boca foi feita a
inspecdo da cavidade oral, que associada a
avaliacdo radiogréfica possibilitou o diagndstico de
fratura no ramo horizontal da mandibula do lado
esquerdo com presenca de fistula na regido ventral
do dente 307 (Sistema Triadan Modificado).
Apesar da presenca de secrecdo serosanguinolenta
do trajeto fistuloso, a imagem radiografica ndo
revelou comprometimento sugestivo de infeccéo
da raiz dentaria. Apds minucioso exame fisico do
animal, foram realizados hemograma e cultura com
antibiograma do material coletado por swab da
fistula.

O hemograma revelou leucocitose com
desvio a esquerda, e Proteus sp. foi isolada na
cultura. O teste de sensibilidade in vitro realizado
com discos padronizados pelo Clinical Laboratory
Standards Institute-CLSI (Markey et al., 2013),
mostrou sensibilidade a cefalexina, norfloxacina,
sulfonamidas, amoxacilina, enrofloxacina,
ceftriaxona e resisténcia a tetraciclina.
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Como protocolo de tratamento optou-se pela
osteossintese da fratura mandibular utilizando
placa blogueada. O procedimento cirurgico ocorreu
apos sedagdo com xilazina 10% (Equisedan®, J.A.
Saude Animal) 0,7 mg/Kg, IV, seguida de
quetamina 10% (Cetamin®, Syntec) 2 mg/Kg, IV
associado ao diazepan (Compaz®, Cristalia) 0,1
mg/Kg, IV e anestesia inalatéria com isoflurano
(Vetflurano®, Virbac) em oxigénio a 100%. O
paciente foi mantido durante todo o procedimento
cirargico em decubito lateral direito, foi realizada a
antissepsia da ferida utilizando &gua, solucdo
degermante de iodo polivinilpirrolidona, e alcool
70% e bloqueio do nervo alveolar mandibular com
aplicacdio de 10 ml de lidocaina 2% sem
vasoconstritor (Xylestesin®, Cristalia) ao nivel do
forame mentual.

Foi realizada incisdo da pele na porcédo
ventrolateral da mandibula no ramo horizontal
esquerdo, seguido do desbridamento cirdrgico e
lavagem com solucdo fisiolégica do trajeto
fistuloso assim como do foco de fratura. A
osteossintese foi realizada com uso de duas placas
bloqueadas de 3,5 mm (Cdomédica®), uma

posicionada na regiéo ventral e outra na face lateral
da mandibula (Figura 1). Seguiu-se a implantacéo
local de cimento 6sseo acrilico (Osteo-Class,
Baumer®)  impregnado com  gentamicina
(Gentatec®, Chemitec), 100 mg de gentamicina/2 g
do cimento dsseo, e de 4 esponjas de colageno
(Hemospon®,  Magquira)  impregnada  com
gentamicina.

Foi realizada sutura do tecido subcutaneo e
da pele e o paciente foi medicado com penicilina
procaina (Penfort®, Ourofino Salde Animal)
22.000 UI/Kg, IM a cada 24 horas, durante sete
dias, gentamicina (Gentatec®, Chemitec) 6,6
mg/Kg, IV a cada 24 horas durante 21 dias.
Fenilbutazona (Equipalazone Injetavel®,
Marcolab) 2,2 mg/Kg, IV a cada 24 horas durante
cinco dias, e omeprazol (Gastrozol Pasta®,
Marcolab) dose 1,5 mg/Kg, via oral a cada 24 horas
durante sete dias. Foi realizado curativo com
solugdo aquosa de clorexidina 0,12%, duas vezes
ao dia. O paciente recebeu alimentacdo pastosa
(racdo comercial e feno umedecido em agua)
durante quatro semanas apds a cirurgia, tendo
acesso gradativo a alimentagéo solida.

4 ) \ Bt M
Figura 1. llustracdo da osteossintese realizada no ramo horizontal da mandibula esquerda em equino. A) Uso de solugdo fisioldgica

para evitar o aquecimento durante a perfuracdo necessaria para fixacdo da placa bloqueada com parafuso. B) Imagem
imediata ap6s o implante de duas placas bloqueadas na face lateral e ventral da mandibula.

Apos sete dias do procedimento cirdrgico
notou-se presenca de secrec¢do purulenta na ferida,
assim, optou-se por substituir o antimicrobiano
penicilina procaina por ceftiofur (Topcef®, Pearson
Saude Animal) 4,4 mg/Kg, IM a cada 24 horas
durante 14 dias. Com a nova associacao
antimicrobiana houve controle do processo
infeccioso local e apds o término das medicacoes,
depois de 28 dias de internacdo, o paciente recebeu
alta médica, voltando ao HV apds quatro meses do

procedimento cirlrgico para a remogdo dos
implantes.

Ao retorno, foi realizado exame
radiogréfico, que evidenciou consolidacéo do foco
de fratura e controle do processo infeccioso local.
O paciente foi conduzido a cirurgia para remocao
das duas placas bloqueadas e do cimento 6sseo,
instituiu-se um novo protocolo de tratamento a
base de ceftiofur (Topcef®, Pearson Salde Animal)
4,4 mg/Kg, IM a cada 24 horas durante 7 dias,
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fenilbutazona (Equipalazone Injetavel®, Marcolab)
2,2 mg/Kg, IV a cada 24 horas durante trés dias, e
omeprazol (Gastrozol Pasta®, Marcolab) 1,5
mg/Kg, via oral a cada 24 horas durante sete dias.
Assim como curativo com solugdo aquosa de
clorexidina 0,12%, duas vezes ao dia até a remocao
da sutura apds 10 dias da segunda intervencao
cirdrgica. Nova radiografia da regido foi realizada
apos dois meses da retirada dos implantes
evidenciando completa cicatrizacdo do foco de
fratura.

Discusséo

O trauma com fratura na regido da face
descrito no presente relato de caso € compativel
com outros estudos envolvendo fratura da
mandibula em equinos (Valadéo et al., 1994; Alves
et al., 2008; Auer, 2012; N6brega et al., 2013).

O exame radiogréafico realizado no caso
relatado, associado ao adequado planejamento
cirdrgico prévio possibilitou o sucesso do implante
das placas sem evidéncia do comprometimento da
raiz dentadria ou qualquer outro tipo de
complicacdo. E recomendada a utilizacio de
exames complementares adicionais como a
tomografia computadorizada para o diagnostico e
planejamento da cirurgia, além do
desenvolvimento da osteossintese guiada por
fluoroscopia para evitar possivel dano da raiz
dentaria causada pelos parafusos durante o
implante das placas blogueadas (Kuemmerle et al.,
2009), estes exames ndo foram realizados no caso
relatado por ainda néo estarem disponiveis no HV
desta instituicéo.

A opcdo pelo uso da placa blogueada ao
invés da cerclagem para a osteossintese do caso
relatado mostrou-se adequada. Ainda que a
cerclagem tenha custo relativo mais baixo,
associado a versatilidade de sua aplicagdo em casos
de fraturas rostrais da mandibula (N6brega et al.,
2013), a utilizagdo da placa promove melhor
estabilidade do foco de fratura no bloqueio da forga
de flexdo da mandibula, sendo indicada em casos
de fraturas instaveis localizadas no diastema,
localizadas no ramo horizontal caudal ou ramo
vertical da mandibula (Kuemmerle et al., 2009). H&
relato do uso de cerclagem associado a placa
bloqueada para osteossintese da fratura de
mandibula (Kuemmerle et al., 2009), esta
associacdo é indicada em casos do implante da
placa na superficie ventral da mandibula para a
melhor estabilidade do foco de fratura (Auer,
2012).

O uso da placa bloqueada no caso de fratura
da mandibula aqui relatado, mesmo que seja mais
dispendioso, € justificado pelos principios
bioldgicos da osteossintese atraves da aplicacao
extra-periosteal sem compressao entre 0sso e placa,
evitando  comprometimento  adicional da
vascularizacao de fragmentos 0sseos,
consequentemente diminuindo o risco do sequestro
0sseo0 e aumentando a chance de consolidacdo
(Kuemmerle et al., 2009). Embora as vantagens das
placas para osteossintese de fraturas da mandibula
em equinos sejam evidentes, ainda ndo é comum o
seu uso, havendo apenas um estudo relatando o
sucesso da utilizacdo da placa de compressdo
dindmica no Brasil (Nébrega et al., 2013).

O aumento da secre¢éo purulenta advinda da
ferida apds sete dias da intervencdo cirurgica
evidenciou clinicamente a ndo eficacia da acéao
antimicrobiana da associacdo da penicilina com a
gentamicina. Mesmo sem o resultado do
antibiograma neste momento, optou-se pela
imediata substitui¢cdo do antimicrobiano penicilina
pelo ceftiofur e em poucos dias apos a alteracéo
esta mostrou ser uma deciséo correta baseado na
significativa diminuicdo da secrec¢éo purulenta da
ferida. Estes dados vao de acordo com o relatado
por Hayes et al. (2013), que o tempo necessario
para a obtencdo dos resultados do antibiograma
muitas vezes dificulta o estabelecimento de um
plano terapéutico preciso e adequado.

A administracdo de gentamicina local
através do uso de esponja de colageno e cimento
0sseo associada a administragdo sistémica do
farmaco possibilitou consideravel aumento da
concentracdo no local, contribuindo com o sucesso
da resolucdo do quadro infeccioso inicialmente
instalado. Estes dados estdo de acordo com o
descrito por Hayes et al. (2013), que afirmam a
necessidade de alta concentragdo do farmaco no
local para possibilitar sua penetracdo no tecido
necrosado e no biofilme formado sobre o implante,
ampliando a eficacia terapéutica do processo
infeccioso.

Apesar de ndo ser necessaria a retirada das
placas implantadas em casos de fraturas em
equinos adultos (Auer, 2012), as placas blogueadas
assim como o cimento 6sseo implantados no caso
relatado foram retiradas ap0s quatro meses do
procedimento cirdrgico, quando foi possivel
observar a adequada consolidacdo da fratura 6ssea.
A opcdo pela retirada das placas esta de acordo com
0 descrito por Kuemmerle et al. (2009) que
removeram as placas de compressdao de todos
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equinos que apresentaram infeccdo associada ao
implante, com tempo de retirada variando entre
dois a quatro meses ap0s a osteossintese.

Informagdes referentes a utilizagdo de placas
para osteossintese de fraturas de mandibula em
equinos sdo escassas. Do mesmo modo que ndo é
comum a descricdo da utilizacdo de implante local
de antimicrobianos para a profilaxia ou terapia de
processos infecciosos associadas ao foco de fratura
na espécie. Ainda que o tratamento relatado tenha
maior custo e demanda maior conhecimento
técnico e experiéncia do cirurgido para a sua
aplicacdo, o seu uso é justificado e encorajado
frente ao desafio da terapia de casos de fratura
exposta de mandibula ou casos com processo
infeccioso ativo no momento do diagnostico.

As vantagens da associacdo da placa
bloqueada ao uso de antimicrobiano local e
sistémico em casos de foco de fratura da mandibula
expostos sdo a adequada estabilizacdo do foco de
fratura que é necessaria para a consolidacéo 0ssea,
0 aumento da concentra¢do do aminoglicosideo no
local, reduzindo a possibilidade da formagdo de
biofilme sobre o implante, favorecendo assim o
controle do processo infeccioso. Provavelmente a
evolucdo da consolidacao do foco de fratura tivesse
sido diferente, caso n&o tivesse sido utilizada esta
técnica no animal atendido. Este relato consta
como o primeiro da utilizacdo de placa blogueada
associada ao implante local de antimicrobianos em
caso clinico de fratura de mandibula em equino
descrito no Brasil.
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