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RESUMO

A doenga periodontal é uma das afeccbes mais comuns em animais domésticos. Essa
enfermidade predispde outras pelo fendmeno de anacorese, a rica vascularizacdo presente no
periodonto associada a movimentacdo do dente durante a mastigacdo ocasiona a entrada de
bactérias nos vasos, caracterizando um quadro de bacteremia, que pode levar a um processo
inflamatorio em 6rgdos como rins, figado e coracdo. O ECG é uma das ferramentas de maior
importancia para a medicina veterinaria na deteccao de afec¢des cardiacas, por se tratar de um
exame ndo invasivo, especifico e sensivel. Com isso objetivou-se correlacionar a doenca
periodontal a alteracbes nos parametros do exame de eletrocardiograma em pacientes do
Hospital Veterinario “Francisco Edilberto Uchoa Lopes” da Universidade Estadual do
Maranh&o. Foram coletadas 3 fichas de animais submetidos a tratamento odontoldgico, sendo
esses classificados de acordo com a doenca periodontal e exame eletrocardiografico, os animais
se encontravam no estagio da doenca de moderada a severa, no exame eletrocardiografico foi
observado que em todas as variaveis de ondas houve diminui¢do do valor apos o tratamento,
embora de maneira nao significativa (p>0,05), isso demonstra que o tratamento pode de alguma
forma diminuir a excitabilidade das fibras de conducéo elétrica no coracdo. Embora, os
resultados deste trabalho em concordéncia com a literatura do referido tema tenham encontrado
correlagdes entre doenca periodontal e doencas cardiacas, 0 numero relativo a esta pesquisa, e
devido ao fato que doencas cardiovasculares tem inUmeras fatores predisponentes, torna-se
sugestivo a correlacao, devido a diminuicdo do valor das variaveis de excitabilidade das fibras

de conducéo elétrica no coracdo, encontradas no estudo.

Palavras-chave: Caes, cavidade oral, cardiopatias, risco cirurgico, anestesia.



ABSTRACT

Periodontal disease is one of the most common conditions in domestic animals. This disease
predisposes others by the phenomenon of anachoresis, the rich vascularization present in the
periodontium associated with tooth movement during chewing causes the entry of bacteria into
the vessels, characterizing a condition of bacteremia, which can lead to an inflammatory process
in organs such as kidneys, liver and heart. The ECG is one of the most important tools for
veterinary medicine in the detection of cardiac disorders, as it is a non-invasive, specific and
sensitive test. The objective was to correlate periodontal disease with changes in the parameters
of the electrocardiogram exam in patients at the Veterinary Hospital "Francisco Edilberto
Uchoa Lopes" of the State University of Maranhdo. Three medical register of animals submitted
to dental treatment were collected, which were classified according to periodontal disease and
electrocardiographic examination, the animals were in the moderate to severe stage of the
disease, in the electrocardiographic examination it was observed that in all wave variables there
were decrease in value after treatment, although not significantly (p>0.05), this demonstrates
that treatment can somehow decrease the excitability of electrical conduction fibers in the heart.
Although the results of this work, in agreement with the literature on the aforementioned topic,
have found correlations between periodontal disease and heart disease, the number related to
this research, and due to the fact that cardiovascular diseases have numerous predisposing
factors, becomes suggestive of the correlation, due to the decrease in the value of the excitability

variables of the electrical conduction fibers in the heart, found in the study.

Keywords: Dogs, oral cavity, cardiopathies, surgical risk, anesthesia.
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1 INTRODUCAO

A preocupac¢do com a saude bucal dos animais é tdo antiga quanto a prépria medicina
dos animais, Aristoteles (384-322) em sua obra historia animalium ja mencionava a ocorréncia
de doencas periodontais em equinos (KERTESZ, 1993). A cavidade oral é o inicio do trato
gastrointestinal e as doencas que atingem essa regido podem acarretar dor ou incoémodo
ocasionando anorexia ou adipsia que resultam em uma série de outras fatores sistémicos no
animal (VENTURINI, 2006).

A doenca periodontal é uma das afec¢cGes mais comuns em animais domésticos, em
alguns estudos apresenta frequéncia superior a 80% (FERREIRA, 2018). Essa enfermidade
predispde outras, como a endocardite, isto se explica pelo fendmeno de anacorese, que € a
presenca de bactérias no periodonto associada a sua rica vascularizacdo e movimentacdo do
dente durante a mastigacao que desencadeia uma bacteremia, 0s microrganismos presentes na
corrente sanguinea se fixam no endotélio levando a um processo inflamatério em 6rgaos como
rins, figado e coracéo (GIOSO, 2003).

A etiopatogenia é caracterizada pela formacéo de biofilme, uma estrutura que pode
estar presente em toda a cavidade oral formada pelo crescimento e colonizagdo bacteriana,
formada por microorganismos altamente proliferativos, células epiteliais, leucdcitos,
macrdfagos aderidos a matriz, glicoproteinas salivares e polissacarideos extracelulares, o
processo de mineralizacdo ocorre com o tempo por meio da agregacao de minerais provenientes
da saliva ou gengiva, formando o denominado calculo dentario em posi¢cdo supra ou sub-
gengival (DIAS, 2008; FERREIRA, 2018).

Com o desenvolvimento da patologia, os tecidos periféricos de sustentacdo comecam a
ser lesionados e infeccionados pela grande quantidade de microrganismos presentes no calculo
dentario, ocasionando casos de gengivite (FERREIRA, 2018), os sinais presentes sdo: halitose,
eritema, edema, sangramento e aprofundamento do sulco gengival (ROZA, 2004).

Os casos de gengivite podem ser tratados e resolvidos com a limpeza do biofilme
presente na superficie dentaria, todavia, caso ndo seja tratado, a doenca pode progredir, e em
casos mais graves as estruturas do periodonto como cemento, microfibras do ligamento
periodontal e 0sso alveolar podem ser danificadas de forma irreversivel, criando assim, um caso
de periodontite (FERREIRA, 2018; ROUDEBUSH, 2005).

E observada uma correlacdo significativa entre doenca periodontal e alteracdes
morfologicas em Orgdos causadas por bacteremia, no coracdo, alteracbes na valvula

atrioventricular sdo observadas em um ndmero significativo de pacientes acometidos por
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doenca periodontal (PAVLICA, 2008). Bactérias do género Enterococcus presentes na
microbiota natural do sistema digestivo, foram encontradas em tecido cardiaco, o que pressupde
uma disseminacdo bacteriana da boca para o coragdo e a possibilidade de uma endocardite
infecciosa decorrente desta (SEMEDO-LEMSADDEK et al., 2016).

O tratamento da doenga periodontal consiste na eliminacdo do foco de infeccOes, que
pode ser feito por meio de limpeza da placa bacteriana e possiveis calculos dentarios
encontrados, tais técnicas podem vir a causar dor e desconforto e s6 podem ser realizadas sob
anestesia geral (FERREIRA, 2018; SODRE, 2012).

O controle da dor, tanto na medicina humana como na veterinéria, tem se destacado nos
altimos anos. A utilizacdo de bloqueios anestésicos, associada a anestesia geral, sdo utilizados
durante os procedimentos odontoldgicos em animais, estes ndo podem ser realizados sem a
anestesia e analgesia apropriada, caso contrario, seriam tratadas de forma incompleta (LOPES-
GIOSO, 2007). Devido ao risco de farmacos presentes em protocolos de anestesia ocasionarem
a piora no quadro de arritmia em animais cardiopatas, o eletrocardiograma (ECG) € uma
ferramenta importante para a deteccdo destas arritmias antes do procedimento anestésico
(ZANELLA, 2016).

O ECG é uma das ferramentas de maior importancia para a medicina veterinaria na
deteccdo de afecgdes cardiacas, por se tratar de um exame ndo invasivo, especifico e sensivel,
é utilizado para analise de funcéo cardiaca (ZANELLA, 2016). Este exame consiste no uso de
um equipamento que registra o potencial elétrico médio gerado no coracdo levando em
consideracéo a duracdo, amplitude e deflexdo das ondas elétricas ao aferir a voltagem e o tempo
durante as fases do ciclo cardiaco, o que permite a analise do fluxo destas ondas ao longo dos
ramos no musculo cardiaco (JOSNIEL, 2019).

Nesse contexto, levando em consideracdo que a literatura apresenta correlacéo entre
doenca periodontal e comprometimento cardiovascular, é evidente a necessidade de realizacao

do exame de eletrocardiograma previamente ao procedimento que necessita de anestesia.
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2 JUSTIFICATIVA

O tema proposto é escasso na literatura, logo, ha necessidade de pesquisa na area tendo
em vista sua relevancia para a comunidade académica, tal qual o aumento da expectativa de
vida dos animais de companhia vé-se a importancia também de contribuir com o tema proposto
ao bem-estar animal ja que com aumento na procura de servigos veterinarios, veio a
preocupacdo com a anestesia durante os procedimentos, tornando importante a realizacdo de
exames complementares, dentre eles a eletrocardiografia.

O Hospital Veterinario “Francisco Edilberto Uchoa Lopes” ¢ o local ideal para a
execucdo da pesquisa tendo em vista o setor de odontologia preparado para 0 acompanhamento
de cdes acometidos por doenca periodontal em qualquer estagio, além da capacidade de

realizacdo de exames eletrocardiogréafico.
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3 OBJETIVOS

3.1 Geral

e Correlacionar a doencga periodontal a alteragdes nos parametros do exame de
eletrocardiograma em pacientes do Hospital Veterinario “Francisco Edilberto Uchoa

Lopes”.

3.2 Especificos

e Classificar o grau de acometimento da doenca periodontal nos pacientes;

e Avaliar os parametros dos pacientes ao exame de eletrocardiograma antes do
procedimento;

e Analisar os parametros dos pacientes 15 dias ap6s o procedimento odontolégico.
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4 REFERENCIAL TEORICO
4.1 Cavidade Oral de Caes

A cavidade bucal é dividida em vestibulo (cavidade entre os dentes e labios) e a cavidade
oral propriamente dita. A cavidade é delimitada pelo palato mole dorsalmente, a lingua
ventralmente, os arcos dentérios rostral e lateralmente e o arco palatoglossal caudalmente, a

boca pode variar em forma e tamanho de acordo com a raga do animal. (SOUTHERDEN, 2014).

Figura 1 — Dentes Caninos. Fonte: Diagrama dental
dos cdes da Sociedade Dentaria Australiana.
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Os cées possuem duas denticBes ao longo da vida, vinte e oito dentes na denti¢do
decidua e quarenta e dois dentes na denticdo permanente (Figura 1), estes dentes variam em
suas formas, tamanhos e funcgdes, e sdo divididos em: incisivos, caninos, pré molares e molares
e se posicionam nos alvéolos dentarios localizados na estrutura 6ssea da mandibula e maxila.
(FERREIRA, 2018; ROZA, 2004).

Como dito por Sodré (2012), “definem-se como periodonto os tecidos que recobrem
parcialmente, sustentam e protegem o dente, 0s quais consistem na gengiva (periodonto de
protecdo), o 0sso alveolar, o cemento e o ligamento periodontal (periodonto de sustentacéo)”,

como mostra a figura 2.
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Figura 2 - Anatomia do dente saudavel de
Cao. Fonte: Sociedade Dentaria Australiana.
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A gengiva forma um revestimento em torno de cada dente. O o0sso alveolar é formado
pelas cristas dos 0ssos da mandibula ou maxila que sustentam os dentes. O cemento, ja referido
anteriormente € um tecido avascular, ndo inervado, que fixa as fibras do ligamento periodontal
araiz do dente. O ligamento periodontal liga 0 cemento da raiz ao 0sso alveolar. Funciona como
um ligamento suspensor para os dentes e esta em permanente atividade fisioldgica (SODRE,
2012).

O ligamento periodontal é formado por tecido conjuntivo fibroso, responsavel por fixar
e suportar o dente no 0sso alveolar e, é responsavel pela resisténcia e elasticidade (ROZA, 2004;
GORREL, 2010). Além dessas atribuicGes fisicas, o ligamento ainda desempenha funcdes

importantes na nutri¢cdo, homeostase, formacéo e sensorial (ROZA, 2004).

4.2  Doenca Periodontal

A doenca periodontal é considerada um dos problemas de satde mais comuns afetando
caes, de acordo com Glickman (2009), sendo caracterizada por inflamacdo e destruicdo de
alguns ou todos os dentes de suporte e estruturas (periodontum), que incluem a gengiva
(gengivite), cemento, ligamento periodontal e osso alveolar (periodontite).

Como fatores perpetuadores da doenca periodontal, ha inameros envolvidos, tais como
calculo dentéario, bolsas periodontais, condi¢fes idiopaticas, respiracdo excessiva pela boca,
farmacos bloqueadores dos canais de calcio, imunodepressores e anticonvulsivantes,

composicdo da saliva, entre outros (SIMOES, 2016). De acordo com Glickman, (2009) a
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prevaléncia desta afeccdo em cdes aumenta substancialmente com a idade, mas diminui com o
aumento do peso corporal.

Como visto, o desenvolvimento desta enfermidade é afetado por varios fatores,
entretanto o0 agente etiolégico primario € a placa bacteriana, principalmente bastonetes
anaerobios gram negativos, que se acumulam no sulco gengival, e sdo responsaveis pela maioria
das infecgdes bucais. O célculo dentario individualmente ndo gera resposta inflamatéria, no
entanto, serve como superficie protetora das bactérias do biofilme (SODRE, 2012;
GLICKMAN, 2009; BAIA, 2017).

A doenca pode ser dividida em duas fases, a gengivite é a fase inicial e reversivel da
doenca, que ocorre em resposta a agressao sofrida pela presenca do biofilme, e a periodontite,
inflamacdo das estruturas do periodonto, que é a fase posterior, resultando na destruicdo
progressiva dessas estruturas (NIEMIEC, 2008; STELLA, BAUER-CRONEY, 2018; apud
FERREIRA, 2018). A doenca progride e se agrava, causando sinais clinicos locais e sistémicos,
todavia, a gengivite ndo evolui para periodontite severa em todos os casos (DEBOWES, 2014).

A inflamacdo do periodonto estimula a agdo do sistema imunitario contra bactérias
invasoras, que podem se disseminar no organismo do hospedeiro, promovendo o
desenvolvimento de doengas sistémicas. O diagnostico precoce e preciso € fundamental para a
realizacdo do tratamento adequado e, assim, evitar 0s prejuizos a saude e a qualidade de vida
dos cées futuramente (SANTOS et al., 2018).

O diagnostico € executado atraves de exame clinico e radioldgico da cavidade oral. O
exame tem de ser dividido em trés etapas, a primeira etapa compreende a historia clinica e a
anamnese, a segunda € composta pelos exames clinicos geral e especifico e pela triagem pré-
anestésica, que consiste também no exame eletrocardiografico, e a terceira inclui o
procedimento pré-anestésico (ROZA, 2004; CAMARGO, NOVAIS, FARIA-JUNIOR, 2015).

4.2.1 Estagios da Doenca Periodontal

A gravidade da doenca periodontal, é influenciada por diversos fatores que podem ser
de acordo com a espécie, raca, genética, habitos mastigatorios, sistema imunoldgico e fatores
externos como dieta e nivel nutricional, consisténcia da comida, irritantes locais, presenca de
bactérias patogénicas, auséncia de bactérias benéficas e afeccdes orais secundarias (DUARTE,
2020).
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Por meio da avaliacdo da cavidade oral através do exame clinico e da radiologia
odontolégica, pode-se graduar a doenca periodontal em quatro estagios conforme os sinais
clinicos presentes em cada paciente (FERREIRA, 2018).

Observa-se na rotina clinica de cada setor da odontologia veterindria uma variacdo em
critérios de escolha para a profundidade de tal afeccdo, contando que tais casuisticas possam
relatar a gravidade das lesdes.

No estagio primario a inflamac&o na margem da gengiva aderida e biofilme bacteriano
na superficie do dente, sendo a gengivite constatada pela presenca de mucosa avermelhada e
ou presenca de edema, e 0 processo de recessdo e hiperplasia gengival discretos (BAIA et al.,
2017; SANTOS, 2018).

O segundo estagio, apresenta periodontite leve, na qual se observa presenca de calculo
dentario, perda da insercdo do dente, inflamacdo em toda a gengiva aderida, de forma
semelhante ao estagio anterior, porém com maior grau de inflamacdo (LOBPRISE, 2012;
SIMOES, 2016; BAIA et al., 2017). Nesse estagio, o tratamento adequado ainda poderé reverter
os danos causados no periodonto (BAIA et al., 2017).

O terceiro estagio é caracterizado pela periodontite de moderada a grave, que apresenta
perda da insercdo do dente, formacdo de bolsa periodontal com profundidade, grande
quantidade de calculo dentario e mudanca comportamental e de habitos alimentares, nesse
estagio pode ter a perda de osso alveolar (LOBPRISE, 2012; HA, 2013; BAIA et al., 2017;
SIMOES, 2016).

Em relacdo ao quarto estagio, tem perda de insercdo do dente superior, ha gengivite
grave, bolsas periodontais profundas, retracdo gengival representativa e exposicdo de furcas,

além de outros sinais locais que levam ao caso grave da doenca (FERREIRA, 2018).

4.2.2 Tratamento

O tratamento da doenca periodontal consiste na eliminacdo do foco de infeccBes, que
pode ser feito por meio de limpeza da placa bacteriana e possiveis calculos dentarios
encontrados, utilizando varias técnicas para realizacdo de escarificagdes dentarias,
aplainamento radicular, polimento, gengivectomia e gengivoplastia, retalho gengival ou
extracdo do dente (FERREIRA, 2018; SODRE, 2012).

Todos estes procedimentos dependem de ser feito com intervencdo cirurgica, sendo

necessario submeter o paciente a anestesia geral. O que torna importante a realizagdo dos
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exames complementares para melhor atender este animal e saber seus parametros e assim

classifica-lo de acordo com nivel da doenca e com o risco cirurgico, segundo a ASA (2020).

4.3  Doencas Cardiovasculares e Comorbidades Associadas

A doenca periodontal envolve bactérias, principalmente bastonetes anaerdbios moveis,
gram negativos, que se acumulam, dentro do sulco gengival. Isso causa inflamacéo da gengiva
e formacdo de bolsas periodontais, que resultam em periodontite quando n&o tratada.
(GLICKMAN, 2009). Essas bactérias presentes em lesfes na cavidade oral podem penetrar na
corrente sanguinea e se acumular em outros 6rgdos, principalmente nos rins, figado e coracéo,
e neles causarem lesdes. A boca pode atuar como um foco de infeccdo (PENMAN, 1990;
GOLDSTEIN, 1990).

A periodontite tende a ser um problema recorrente ou persistente, muitas vezes ao longo
da vida. Pressupde-se episodios frequentes de anacorese ocorridos em animais que possam ter
pequenos traumas em locais de inflamacdo periodontal e causar infeccdo ou inflamacéo e
doenca em locais distantes (PAVLICA, 2008).

Na medicina veterinaria, essa associacdo €& considerada relevante, mas pesquisas
visando confirmar esta ligacao é escassa, sendo a maioria observacional e retrospectiva. Estudos
seriam de grande importancia, pois a DP é uma das doencas mais difundidas em caes, com
prevaléncia de 44 a 80% de acordo com Semedo-Lemsaddek et al. (2016), no estagio severo,
0s autores afirmam que as bactérias podem se disseminar para outros 0rgaos via corrente
sanguinea, causando doencas sistémicas, incluindo endocardite, e outras comorbidades
associadas.

Outra patologia € o infarto do miocardio que acontece quando hd uma reducéo do fluxo
sanguineo, promovendo uma lesao isquémica grave e prolongada, com dano irreversivel. Quase
todos os infartos resultam da aterosclerose das artérias coronarianas, geralmente com trombose
sobreposta. A despeito da etiologia e da patogenia do processo aterosclerotico, o resultado final
sdo placas que causam estreitamento luminal da arvore arterial coronaria, e, quando associadas
aum trombo, ocorre estreitamento adicional e frequentemente a oclusao total do vaso, limitando
o fluxo sanguineo arterial (PASTERNACK; BRAUNWALD; SOBEL 1996).

4.4  Exame Eletrocardiogréfico
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O exame ¢ indicado quando arritmias sdo detectadas no exame fisico, como bradicardia,
taquicardia ou irregularidades no ritmo que ndo sdo secundarias a arritmia sinusal respiratoria.
Isto também pode ser indicada em pacientes com histdria de sincope, fraqueza, € considerado
um instrumento essencial na avaliagdo clinica de pacientes cardiopatas, em casos com suspeita
de derrame pleural ou pericardico (TILLEY, 1992).

Este equipamento faz o registro do potencial elétrico médio gerado no coragdo, aferindo
a voltagem e o tempo durante as fases do ciclo cardiaco, o que permite a deteccao de alteraces
no fluxo do impulso elétrico ao longo dos ramos do coracdo. Este registro caracteriza as ondas
de acordo com a duracdo, amplitude e deflexdo que podem variar com a idade, sexo e raca do
animal. A partir do conhecimento dos parametros normais, podem ser evidenciadas as possiveis
alteracdes, e com isso diagnosticar cardiopatologias (JOSNIEL et al., 2019).

O ECG faz parte dos exames de check-up extremamente necessarios, principalmente
em animais idosos, precisa tanto para procedimentos de sedacdo quanto em anestesia geral. O
exame fornece informacdes de alteracdes nos eletrdlitos, estado de oxigenacdo miocardica e
principais arritmias, além de supor sobre uma alteracdo no tamanho das camaras cardiacas
(SILVEIRA, 2018).

A grande importancia do exame eletrocardiografico como avaliacdo pré-anestésica dos
caes ¢ pela sua capacidade de revelar alteracfes cardiovasculares significativas que ndo sdo
aparentes ao exame clinico. Uma boa avaliacdo pré-cirdrgica pode minimizar os riscos durante
0 procedimento; porém, mesmo se realizada adequadamente, ndo garante a auséncia de
complicaces (ENEGHETI, 2014).

A origem e frequéncia do impulso e os distarbios de conducao podem ser determinados
através deste teste. Segundo Santilli et al. (2018):

As ondas eletrocardiograficas s@o identificadas como onda P, ou onda
de despolarizacdo atrial; onda T ou onda de repolarizacdo atrial;
complexo QRS ou onda de despolarizacdo ventricular; onda J ou onda
de repolarizagdo precoce; onda T e onda U ou ondas de repolarizacao
ventricular.

Além disso, temos o segmento TP, que é entre o final da onda T e o inicio da proxima
onda P, e a linha que forma esse segmento corresponde a linha de base ou linha isoelétrica. O
segmento PQ é a secdo entre o final da onda P e o inicio da onda Q. O segmento entre o final
do complexo QRS e o inicio da onda T € o segmento ST; 0 segmento entre o final daonda T e
o inicio da onda U € o intervalo TU (SANTILLI et. al., 2018).
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Vale lembrar também que a onda U raramente é vista em cdes ou gatos, embora seja
importante saber de sua existéncia, pois ela se desenvolve quando sdo usadas doses excessivas
de blogueadores dos canais de potassio (SANTILLI et. al., 2018).

4.5 Anestesia em Caes

A avaliacdo pré-operatoria do estado de salde do animal é valiosa para identificar os
riscos anestésicos, as prioridades no manejo e alertar os proprietarios, antes da anestesia e da
cirurgia. Tem sido constante a associacdo do estado de salde & morte durante anestesia na
medicina veterinaria. A gradagdo crescente atribuida pela American Society of Anethesiologists
(ASA), classifica e subitem um melhor parametro para o protocolo anestésico. Como visto na
Tabela 2.

Tabela 1 — Classificacdo do estado fisico, sendo ASA.

Categoria Condicdes fisicas Exemplos possiveis da categoria
| Pacientes normalmente Nenhuma doenca discernivel animais a serem
saudaveis submetidos & ovariohisterectomia, otectomia,

caudectomia ou castracao

1| Pacientes com doenga sistémica leve Tumor de pele, fraturas em choque, hérnia sem
complicacdo, criptorquidectomia, infeccéo
localizada ou doenca cardiaca compensada

11| Pacientes com doenca sistémica grave Febre, desidratacdo, anemia, caquexia ou

hipovolemia moderada

v Pacientes com doenga sistémica grave Uremia, toxemia, desidratacdo e hipovolemia
que é uma graves, anemia, descompensagao cardiaca,
Ameaca constante a vida Emaciacéo ou febre alta
\% Pacientes moribundos os quais nao se Choque extremo e desidratacdo, malignidade
espera que sobrevivam 1 dia, com ou terminal ou infec¢do, ou traumatismo grave

sem a operacao

Fonte: LUMB-JONES, 2017.

Os procedimentos realizados na cavidade oral, incluindo a limpeza dentaria, devem ser
efetuados sob anestesia geral, por via intubacdo endotraqueal. Aplicam-se todas as precaucdes,
medidas de seguranca, regras e padrées de monitorizacdo (LUMB-JONES, 2017). Enquanto
uma limpeza dentaria simples pode estar associada apenas a um grau menor de dor, a
gengivectomia, extracdes dentarias, terapéutica de canal e intervencGes a nivel dos tecidos

moles e estruturas 6sseas da cavidade oral estdo associados a dor moderada a grave. Com isso,
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a utilizacdo de bloqueios anestésicos tem sido cada vez mais empregada na rotina, associada a
anestesia geral (MATHEWS, K. et al., 2020; LOPES-GIOSO, 2007).

A anestesia local realizada previamente ao estimulo da dor promove a chamada
analgesia profilatica ou preemptiva, impedindo, assim, sensibilizacdo dos neurdnios da medula
espinhal e evitando a hiperalgesia pds-operatdria. Isso pode diminuir a sensibilizacdo central a
dor, a minimizacdo da reacdo tissular inflamatdria, a reducéo da quantidade de anestésico geral
requerida durante o procedimento cirdrgico, e diminuicdo da dose ou frequéncia dos
analgésicos empregados no periodo pos-cirdrgico. A reducdo da dose de anestésico geral
empregado durante o procedimento cirtrgico, por sua vez, permite que o paciente seja mantido
em plano anestésico mais superficial e estavel durante o periodo transoperat6rio, minimizando
0 grau de depressdo cardiopulmonar anestesico-induzida, promovendo maior seguranca e

recuperacgdo anestésica mais rapida (LOPES-GIOSO, 2007).

5 MATERIAIS E METODOS

5.1 Comité de Etica

O projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa Animal da Universidade
Estadual do Maranh&o — UEMA pelo protocolo N° 62/2021.

5.2 Area de Estudo

O trabalho foi realizado no Hospital Veterinario “Francisco Edilberto Uchoa Lopes”.
Os dados foram obtidos dos prontuérios de pacientes atendidos e que realizaram procedimento

no setor de Odontologia do HVU por um periodo de 4 meses.

5.3 Avaliacéo Clinica dos Animais

Os animais foram avaliados clinicamente pelo médico veterinario na consulta, onde foi
feita a coleta de dados clinicos dos animais, como idade, raca, histérico e o motivo que levou o
animal a precisar de procedimento odontoldgico. Tendo em vista a necessidade de anestesia
geral para o procedimento, o animal foi submetido a um exame de eletrocardiograma para

detectar possiveis problemas cardiacos que poderiam gerar complicagdes durante o processo.
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Tudo isso foi anexado em um prontuario que é feito pelo hospital, o qual esta pesquisa utilizou

para analise de dados.

5.4 Recolhimento e Anélise dos Dados

Foram recolhidas 3 fichas clinicas com dados relativos a anamnese, exame de
eletrocardiograma com a devida indicagdo do procedimento. Posteriormente os animais foram
organizados por grupos classificatérios de acordo com o grau de acometimento da doenca
periodontal e dos exames de eletrocardiograma.

Os dados paramétricos foram tabulados e analisados pela analise de variancia apds
constatadas as pressuposicdes de normalidade dos erros e homoscedasticidade. A correlacéo
entre os achados de eletrocardiografia antes e apds o tratamento foi feito pelo teste de correlagédo
de Cramer-Von. Em todos os testes o nivel de significancia estipulado foi 95% (p<0,05).

6 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foi coletado ficha de 3 animais submetidos a tratamento odontoldgico, sendo esses

classificados de acordo com a doenca periodontal e exame eletrocardiografico (Tabela 3).

Tabela 2 — Relagdo de animais incluidos no estudo, segundo estagio da doenca periodontal e exame
eletrocardiografico.

Casos: Estagio da Doenca 1° Resultado do 2° Resultado do
Periodontal Eletrocardiograma Eletrocardiograma
Animal 1 DP. Moderada Arritmia Avrritmia Sinusal
Sinusal
Animal 2 DP. Moderada Sugestivo de Sobrecarga Arritmia Sinusal Com
Atrial e Alteracdo Sugestivo De Sobrecarga
Eletrolitica ou Isquemia Atrial e Alteracdo
do Miocérdio Eletrolitica ou Isquemia Do
Miocardia
Animal 3 DP. Severa Arritmia Sinusal com Avrritmia Sinusal
Episodios de BRE

Os dados das variaveis eletrocardiograficas antes e ap0s os tratamentos sdo apresentados
na Tabela 4.
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Tabela 3 - Andlise das varidveis eletrocardiograficas em percentual de proporcionalidade com a onda
R) de cées antes e ap6s o tratamento periodontal.

} TEMPOS Valor de P
VARIAVEIS ]
ANTES APQOS

Pms (Duracédo da onda P) 448+7,16 42,8+7,16 0,67
QRS (Duragéo do QRS) 59,2+44 572+44 0,49
PR (intervalo PR) 91,2+19,3 89,2+19,2 0,87
QT (intervalo QT) 192 + 23,3 190 + 23,2 0,89
QTc (intervalo QT corrigido) 437,5+26,7 435,5+26,8 0,9

PmV (amplitude da onda P) 0,22+0,01 0,19 +0,02 0,0032
R (amplitude da onda R) 0,95+0,4 0,92+0,4 0,91
S (amplitude da onda S) 0,15+ 0,08 0,12 + 0,09 0,58
T (@amplitude da onda T) 33+13,7 29,6 +13,8 0,73

* significativo quando p<0,05 pelo teste T. Dados com distribuicdo normal pelo teste de Cramer-Von
mises (p>0,05).

Observa-se que em todas as variaveis houve diminuicdo do valor apds o tratamento,
embora de maneira nao significativa (p>0,05), isso demonstra que o tratamento pode de alguma
forma diminuir a excitabilidade das fibras de conducdo elétrica no coracdo. A variavel
amplitude da onda P foi significativa (p<0,05) demonstrando a tendéncia ndo confirmada nas
demais.

Segundo Santilli et al 2018, a onda P é responsavel pela despolarizagéo atrial.

Outra situacdo observada € de que a amplitude da onda T, representada pela proporcéao
em relacdo a onda R, diminui entre os tempos de avaliacdo, embora de forma néo significativa
(p>0,05).

A onda T representa, no eletrocardiograma, a repolarizacdo ventricular. A onda T
aparece apos o complexo QRS, indicando a repolarizacdo dos ventriculos e deve ter valor ndo
superior a 25% dos valores de onda R, geralmente o registro é de uma deflexdo arredondada e
lenta, habitualmente com polaridade igual a do complexo QRS. Normalmente, a onda T é
assimétrica, com ramo ascendente lento e descendente com maior inclinacdo. A presenca de
onda T apiculada, positiva e simétrica ou inversdo de onda T associado a uma historia de
precordialgia pode sugerir isquemia miocardica.

Estudos relataram que a periodontite severa é um fator de risco para o desenvolvimento
de endocardite infecciosa, uma grave patologia que se desenrola nas valvulas cardiacas. No

entanto, estudos recentes tém sugerido que a doenca periodontal severa predispde a patologias


https://telemedicinamorsch.com.br/blog/repolarizacao-ventricular
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vasculares, como a arteriosclerose, que podem evoluir para isquemia e infarto do miocéardio
(LORENZO-LORENZO, 2002).

O estudo de Santos et al. (2018) mostrou uma associagéo significativa entre sinais de
doenca cardiaca e DP em cédes com idade média de 12 anos, a idade avancada € um fator a ser
considerado na avaliacdo e diagndstico da causa destas alteracdes.

O trabalho feito por Glickman et al. (2009) conseguiu tracar uma relagdo entre a
severidade da doenca periodontal e a frequéncia de achados cardiovasculares em um grupo de
59.296 caes, onde cdes com estagio 3 de DP obtiveram uma chance 6 vezes maior de apresentar
endocardite em comparacgdo a cées que ndo apresentam a patologia.

Na pesquisa dirigida por Sykes et al. (2006) o ECG conseguiu identificar arritmias e
déficits de conducdo em um ndmero significativo de animais acometidos por endocardite
infecciosa, sendo possivel encontrar arritmias atriais e ventriculares, sugere-se entdo que o ECG
é um exame que pode encontrar eventualmente repercussdes de cardiopatias que estejam
relacionadas a doenca periodontal.

A endocardite infecciosa, por exemplo, precisa ser diagnosticada com base em achados
ecocardiograficos em conjunto com sinais clinicos compativeis ou resultados de cultura
bacteriana de amostras de sangue ou achados post-mortem.

Portanto, devido os resultados encontrados, sugestivos de uma correlacdo a diminuigédo
da excitabilidade das fibras de conducdo elétrica do coracéo, sugere-se que trabalhos futuros
possam analisar essa hipdtese por meio de exames mais especificos, juntando outras variaveis,

para analisar tal relacdo.

7 CONCLUSAO

Testou-se a hipdtese de que uma alteracdo cardiaca, exposta no eletrocardiograma,
estaria ligado a gravidade da doenca periodontal, embora, os resultados deste trabalho em
concordancia com a literatura do referido tema tenham encontrado correlagdes entre doenca
periodontal e doencas cardiacas, 0 numero relativo a esta pesquisa, e devido ao fato que doencas
cardiovasculares tem inimeros fatores predisponentes, torna-se sugestivo a correlacdo entres
elas, devido a diminuicdo do valor das variaveis de excitabilidade das fibras de conducéo

elétrica no coracgdo, encontradas no estudo.
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ANEXO

ANEXO 1 — Protocolo da Comisséo de Etica e Experimento animal da UEMA.
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