Pseudo-odontoma em Coelho Doméstico (Oryctolagus cuniculus)
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RESUMO

O pseudo-odontoma é uma displasia odontogénica originada no tecido germinativo de
elodontes, possivelmente provocada por traumas e pouco descrita em coelhos. O objetivo
deste trabalho foi relatar um caso de coelho com pseudo-odontoma em regido maxilar
esquerda, e delinear a importancia dos exames de imagem complementares para o
diagndstico da doenca e planejamento terapéutico. O tratamento realizado incluiu exodontia
total maxilar esquerda, desgaste dentdrio e laserterapia de baixa poténcia. Acredita-se que o
pseudo-odontoma é uma afeccao subdiagnosticada e de importancia clinica, evidenciando a
necessidade de difusdo de relatos de casos e suas formas de diagndstico e tratamento.
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INTRODUCAO

O coelho doméstico (Oryctolagus cuniculus) possui 28 dentes, sendo elodonte completo,
com longas coroas dentdrias anatémicas, divididas em coroa clinica (supragengival) e coroa
de reserva (subgengival), com tecido germinativo presente, responsavel pelo crescimento
continuo do dente (173,

A literatura sobre tumores orais em coelhos é escassa e estes sdo subdiagnosticados .
O pseudo-odontoma (elodontoma ou odontoma complexo), € um hamartoma odontogénico
gue se origina a partir do tecido germinativo de dentes elodontes, gerando uma massa
desorganizada de células epiteliais e mesenquimais®?!!. Sua etiopatogenia ainda é
desconhecida e é teorizado o trauma crénico ou acidentes traumaticos como fatores causais
(6,11,12).

O diagndstico é efetivo através de anamnese, exame fisico, radiografia, tomografia
computorizada e histopatoldgico®®13), Relata-se duas abordagens terapéuticas possiveis:
medidas paliativas, em casos graves e avang¢ados; e tratamentos cirurgicos, visando cessar o
processo displdsico ®1114),

Este relato de caso visa contribuir com dados, enfatizar a importancia do pseudo-
odontoma como diagndstico diferencial e tratar adequadamente esse tumor.

RELATO DE CASO

No dia 12/12/2022 foi atendido um coelho doméstico (Oryctolagus cuniculus), macho,
de oito anos, pesando 1,950kg, encaminhado para atendimento odontoldgico. Durante a
anamnese, o tutor relatou histérico de alteragBes gastrointestinais e odontoldgicas e
tratamentos recorrentes; sendo o mais recente realizado ha cerca de 60 dias. Para este ultimo,
realizou-se radiografias de cranio, tomografia computadorizada, hemograma e bioquimicos.
No exame fisico observou-se aumento de volume em osso zigomatico esquerdo, auséncia de
alguns dentes pré-molares e molares mandibulares esquerdos e ma oclusdo da arcada
dentaria direita. O exame bioquimico [creatinina, ureia, aspartato aminotransferase (AST) e
albuminal, ndo evidenciou alteracdes significativas e, no hemograma, constaram anisocitose,
policromasia discreta e neutropenia.

Foram realizadas trés projecdes radiograficas de cranio: latero-lateral, dorsoventral e
rostrocaudal. As imagens revelaram lise alveolar em pré-molares inferiores direitos, alteracao



alveolar de molares e pré-molares superiores esquerdos com radiopacidade aumentada, de
aspecto amorfo sem delimitagdo, compativel com abcesso dentario. Aumento de volume de
partes moles adjacentes da maxila esquerda, amorfa, homogénea, com aumento de
radiopacidade e limites bem definidos e pouco irregulares. Apesar de discretas pontas
dentdrias, mais evidente em primeiros pré-molares superiores, observa-se bom alinhamento
do plato dentdrio. Dentes incisivos superiores e inferiores, aspecto radiografico da regido de
fossas nasais e seios nasais, regidao de mandibula e maxilar e regido craniana apresentaram-se
dentro dos padrées de normalidade radiografica. Ndo foram observadas alteracdes
radiograficas de articulacdo temporomandibular esquerda e direita e de bulhas timpanicas.

A tomografia computadorizada evidenciou halo de lise dssea em regido de coroa de
reserva do 1° pré-molar inferior esquerdo, em coroa de reserva do 2° molar superior
esquerdo, e em coroa de reserva do 3° molar superior esquerdo. Hipercrescimento da coroa
clinica e coroa de reserva do 1° pré-molar inferior direito, da coroa clinica do incisivo inferior
esquerdo com perda do formato de bisel, da coroa de reserva do 1° pré-molar superior
esquerdo, e das coroas clinicas dos pré-molares e molares superiores esquerdos.
Encurvamento em sentido lingual da coroa de reserva do 1° pré-molar inferior direito, e em
sentido vestibular da coroa de reserva do 1° pré-molar superior esquerdo. Material
hiperdenso junto a coroa de reserva do 1° molar superior esquerdo invadindo a cavidade
nasal, junto ao recesso maxilar, e material hiperdenso junto a coroa de reserva do 3° molar
superior esquerdo invadindo a cavidade orbital, deslocando dorsalmente o olho esquerdo.
Alargamento do canal medular do tergo rostral e adelgacamento das corticais dsseas do corpo
da mandibula esquerda. Alteracdo morfolégica na coroa de reserva do 2° molar superior
esquerdo apresentando afunilamento, 1° e 2° pré-molares esquerdo, e resquicios das coroas
de reserva do 1° e 2° pré-molares esquerdo e do 1°, 2° e 3° molares inferiores esquerdos.
Auséncia das coroas clinicas dos pré-molares e molares inferiores esquerdos. Ma oclusao
dental entre os pré-molares e molares inferiores e superiores a direita e linfonodos
mandibulares em maior evidéncia, com formato oval e realce homogéneo ao meio contraste
também foram evidentes.

Os achados clinicos, radiograficos e tomograficos apontaram a suspeita de pseudo-
odontoma maxilar esquerdo invadindo cavidade nasal e regido retro bulbar. O tratamento
recomendado foi a exodontia radical maxilar esquerda, para cessar o crescimento amorfo
odontogénico, e realizar desgaste dentario para correcao oclusal.

Apds realizacdo da medicacdo pré-anestésica (MPA) com morfina, midazolam e
cetamina, foi realizada inducdo com isoflurano, intubacdo endotraqueal e manutencdo
anestésica com isoflurano. Durante a cirurgia, foi constatado ma oclusdo de grau lll, sendo
realizado desgaste com broca carbide esférica n2 08, para correcdo oclusal e exodontia dos
dentes 206, 207, 208, 209, 210 e 211. Para a sindesmotomia, luxacdo e avulsdo realizou-se
pulverizagdo intra-alveolar com broca carbide esférica n2 08. No transcirurgico também se
observou coroa de reserva remanescente amorfa (neoformacdo odontogénica intranasal e
retrobulbar).

Para remocdo do tecido germinativo, foi realizado curetagem e pulverizacdo, com
posterior sutura com fio absorvivel PGC 4-0. Havia, ainda, presenca de abcesso dentario dos
dentes mandibulares, com anatomia amorfa, sem coroas clinicas e com evidenciada drenagem
de conteldo caseoso intraoral, que foi corrigido por curetagem efusiva e lavagem com
clorexidine 0,12%. Por fim, como terapia coadjuvante, foi utilizado laserterapia para melhor
cicatrizacdo e controle de dor.



Figura 1: Aspscto intrzoral da maxilz
esquerda, evidenciando hipercrescimento
dentdrio, desvio de eixo  anatdmico,
deformidade  demtdria, ma oclusio e
processo inflamatdrio em tecidos adjacentes.

Figura 2: FRadiografia intracral
maxilar evidenciando processo
dento-alveolar proliferative em
maxila esquerda, com aspecto
irregular & amorfo sem delimitacdo
de molares e pré-maolares.

intracral

Figura 3
maxilar obligua esguerda exibindo
desorganizacdo dento-alveolar

Radicgrafia

No final do transoperatério, o animal apresentou episédio
de hipotensdo, ndo responsivo ao tratamento instituido, indo a
Obito. A tutora nao autorizou a realizagdo de necrdpsia do animal
ou do exame histopatoldgico.

Para o caso relatado, o prognéstico foi reservado quanto a
fungdo mastigatoria e, provavelmente, haveria necessidade de
futuras intervengdes.

DISCUSSAO

O pseudo-odontoma é uma ma formacao displdsica de
elodontes, possivelmente rara em coelhos**3), A condic3o afeta a
coroa de reserva e é caracterizada pela presenca de uma massa
6ssea irregular contendo tecido dentdrio desorganizado, que se
assemelha a um tumor benigno (FIGURA 1)1, A terminologia
para definicdo dessa afeccdo ainda ndo estd bem definida na
literatura, contudo podemos concluir que pseudo-odontoma,
elodontoma e complexo odontoma designam hamartomas
odontogénicos similares, sendo o pseudo-odontoma e
elodontoma utilizados para descrever a displasia em dentes
elodontes®>7-11),

Muitos s3ao os relatos em cdes da pradaria, com os
dentes incisivos sendo acometidos visto que, em roedores, estes
sdao os dentes classificados como elodontes, enquanto em
coelhos, tanto os incisivos como os pré-molares e molares
possuem crescimento continuo e podem ser acometidos!!313), A
literatura cientifica brasileira ndo relata casos em territério
nacional, ndo sendo possivel sua andlise comparativa com a
literatura internacional.

A etiologia, ainda nao esta elucidada; acredita-se ter
relacdo com traumas repetitivos, como mastigar gaiolas, consumo
de alimentagdo pouco abrasiva e desgaste dentario insuficiente.
Incidentes traumaticos, como fraturas ou corte de dentes, podem
ser fatores de predisposicdo, que resultam em ma-oclusdo
adquirida ou desvio dos incisivos, sendo que, no relato de caso
descrito neste trabalho, problemas odontogénicos foram
relatados com necessidade de prévios desgastes dentdrios!®12),
Ainda, hd sugestdo de doenca genética e hereditarial’®. O
presente caso ndo possui etiologia conhecida, nem histérico

médico detalhado, a fim de identificar o inicio dos sinais clinicos.

Como relatado, quanto as técnicas diagndsticas, a radiografia faz-se necessaria
para possivel visualizacdo de massa grande e expansivel radiopaca em makxila, extremidade
alveolar irregular e hiperplasica, hipertrofia do apice, crescimento displasico no tecido
germinativo e irregularidades nessa porg¢do e na coroa reserva, ma oclusdo e, descreve-se que
um maior numero de projecdes torna mais fidedigno (FIGURA 2). Corroborando com Capello
(2016), trés diferentes projecGes se mostraram Uteis para correta identificacdo de ma-oclusao,
aumento de volume em tecidos moles adjacentes a maxila com caracteristica de tecido
amorfo, com radiopacidade e limites bem definidos, além de aumento de radiopacidade de



tecido amorfo, sem delimitagcdo em raizes dentdrias compativel com diagndstico de pseudo-
odontoma (FIGURA 3)(6:912,17-19)

A literatura ainda sugere a utilizagdo da tomografia computadorizada para classificagao do
pseudo-odontoma em diferentes estagios, além de ser um facilitador no planejamento de
técnica cirurgica para correcdo da afeccdo (FIGURA 4)®. Na tomografia computadorizada do
caso relatado, foram evidenciadas altera¢des relacionadas a ma oclusdo adquirida, como
hipercrescimento de coroa clinica e halo de lise dssea (*°). J4 o hipercrescimento de coroa de

reserva com presenca de material hiperdenso junto a ela que se
Figua & Cone adal de wmezsiz  PrOj€ta para a cavidade nasal e orbital condizem com achados de
computadorizads, evidendando aaznsa  Zgheer et. al. (2021) em um coelho doméstico (Oryctolagus
invasdo  de material hiperdenso  em . . ~ .
cavidade nasal e tecidos subadjacentes cuniculus) e de Pelizzone et. al. (2017) em cdes da pradaria
(Cynomys ludovicianus) (FIGURA 5).

Os diversos relatos sobre correcdo do pseudo-
odontoma, fazem uso de terapia paliativa, visando conforto do
animal, e/ou tratamento corretivo, para remoc¢do dos dentes
acometidos (2%1116) No presente relato, optou-se pela técnica
corretiva com extracao radical dos dentes acometidos devido a
Figura 5: Cort= frontal de complexidade da regido acometida e para interromper o
[omesrne computdonzads °° crescimento da massa (FIGURA 6) 1416%7), E importante frisar a
dorsal do olho esquerdo pela  preferéncia para realizagdo do procedimento cirdrgico com
ﬁﬂ;{;:ﬁp::‘;”ﬁ =m regise d= 3 profissional odontologista veterinario devidamente capacitado

para evitar agravamento do quadro por possiveis complica¢gdes no
transoperatdrio, como relatado em literatura (%:16),

CONCLUSAO

O objetivo desse relato é descrever os aspectos
radiogréficos e tomograficos encontrados em um Pseudo-
odontoma em coelho, demonstrando a importancia do pseudo-
odontoma como diagndstico diferencial de disturbios
orogastrointestinais em coelhos.

Figura 6: Aspecta clonico intraoral da maxila REFERENCIAS
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