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Epidemiologia Intoxicacoes - 2023

Tabela 1 - Distribuicio dos casos de Exposicbes/Intoxicacdes humanas por grupo de agentes por regido de salide no Espirito Santo no ano de 2023.

Regido de Saude

Agente Central Metropolitana Norte Sul Ignorado Total
ne ne ne ne ne ne %

Agrotoxicos 135 307 129 93 664 3,72
Alimentos 1 9 3 B 19 0,11
Animais ndo peconhentos/ndo venenosos 27 44 a7 40 158 0,88
Animais pegonhentos/venenosos 2361 1851 2666 831 7709 43,15

Abelhas 118 152 123 73 466 6,04

Aranhas 50 342 32 201 625 8,11

Escorpibes 1963 844 2253 305 5365 69,59

Lagartas 13 105 20 35 173 2,24

Outros 120 200 129 84 533 6,91

Serpentes 97 208 109 133 547 7,10
Cosmeéticos e higiene pessoal 31 222 15 49 317 1,77
Drogas de abuso 58 377 253 169 857 4,80
Inseticidas de uso doméstico 14 55 7 11 87 0,49
Medicamentos 581 4149 494 1144 6368 35,65
Metais 9 9 0,05
Qutros 5 34 8 15 62 0,35
Plantas e fungos 25 105 13 19 162 0,91
Produtos de uso veterinario 9 42 13 26 a0 0,50
Produtos domissanitarios 102 501 85 94 1 783 4,38
Produtos quimicos residenciais ou industriais 54 302 37 65 458 2,56
Raticidas 13 68 17 24 122 0,68
Total 3416 8075 3787 2586 1 17865 100,00
% 19,12 45,20 21,20 14,48 0,01 100,00
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Acidentes Ofidicos

Bothrops

B.jararaca

Micrurus Lachesis Crotalus
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Acidente Ofidico

ETAPAS DO ATENDIMENTO:

1 Atendimento pré-hospitalar:
2 Diagnéstico (Envenenamento /exposicdo)
|dentificacdo da serpente — cobra peconhenta?

Manifestagdes clinicas/laboratoriais - locais e sistémicas/alteracdo provas
de coagulagdo e outras.

3 Classificagdo de gravidade: leve, moderado e grave
4 Tratamento

Geral

Especifico - Soroterapia adequada quando indicado
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Caracteristicas das Cobras Peconhentas - Denticao

Cobras peconhentas

Solendglifas Proteroglifas

Bothrops ==L 115
Lachesis Micrurus
crotalus
Cobras nao peconhentas
Opistoglifa Aglifa
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Caracteristicas das Cobras Peconhentas
Pupilas e Fosseta loreal

fosseta loreal

Lachesis
crotalus
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Caracteristicas das Cobras Peconhentas - Cauda

Guizo ou
Chocalho ™.

Bothrops Crotalus Lachesis
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Acidente Ofidico

ETAPAS DO ATENDIMENTO:

1 Atendimento pré-hospitalar:
2 Diagnéstico (Envenenamento /exposicdo)
|dentificacdo da serpente — cobra peconhenta?

Manifestagdes clinicas/laboratoriais - locais e sistémicas/alteracdo provas
de coagulagdo e outras.

3 Classificagdo de gravidade: leve, moderado e grave
4 Tratamento

Geral

Especifico - Soroterapia adequada quando indicado
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Caracteristicas das Cobras Peconhentas

Mecanismo de acao dos venenos ofidicos

Veneno [ Atividade

Botrépico Inflamatoria
Coagulante

Hemorragica
Crotalico Neurotoxico

Miotoxico

Coagulante

Laquético Inflamatoria
Coagulante

Hemorragica
“Neurotoxica”

Elapidico Neurotéxico
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ACIDENTES POR ANIMAIS PECONHENTOS

ACIDENTE OFiDICO BOTROPICO
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acucu

Jararaca, jararacucu, cruzeira, caicara, cotiara, urutu, jararaca do rabo
branco, surucucurana
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Acidente Ofidico

ETAPAS DO ATENDIMENTO:

1 Atendimento pré-hospitalar:
2 Diagnéstico (Envenenamento /exposicdo)
|dentificagdo da serpente — cobra pegonhenta?
Sinais locais - sinal de inoculacdo, edema e sua extensdo, eritema, bolhas
Sinais sistémicos - sangramento e suas complicacdes, altera¢do de prova de coagulacgdo

Alteragdes laboratoriais: provas de coagulacdo e outras.

3 Classificacdo de gravidade: leve, moderado e grave

4 Tratamento

Geral
Especifico - Soroterapia adequada quando indicado
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ACIDENTES POR ANIMAIS PECONHENTOS

ACIDENTE OFiDICO BOTROPICO

B. jararaca
B. jararaca

M. B.jararacucu

Jararaca, jararacucu, cruzeira, caicara, cotiara, urutu, jararaca do rabo
branco, surucucurana
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ACIDENTE OFIiDICO BOTROPICO

—
Manifestacoes locais

Edema, eritema,
equimose, bolhas

Sangramento no Bolhas hemorragicas
local da picada

Direitos autorais SESA/ES



Acidente Botrépico

| |
( 5 — grave
( } — moderado
\\ {"
' = Local da Picada ]—Ieve

Direitos autorais SESA/ES



ACIDENTE OFIiDICO BOTROPICO
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Acidente Botrépico

Exames complementares

Coagulacdo: - Tempo de Coagulagdo

TC normal até 9 minutos
TC prolongado de 10 a 30 minutos

m TC incoagulavel acima de 30 minutos

 —— =
Ndo define gravidade (considerar clinica)

Usado também para acompanhamento

4 I
Exames: TC, TAP, PTTK

Considerados alterados se: >14 min, TAP<70%, INR>1,3
N\ J

Fonte: Manual de Diagnostico e Tratamento de Acidentes por Animais Pegconhentos — FUNASA/2001 / POP CIATox-ES 2023
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ACIDENTES POR ANIMAIS PECONHENTOS

ACIDENTE BOTROPICO
N

NAG sdentheads denticads
=]

[ Acidents botmopics ]_,[ COM clinica de snvenenamento l i[ Acidents botropicn
PROVAVEL botrdpico na admissio CONFIRMADD

]
J o

SEM clinica de envenenamento
botropico na admissao: marna 43 ""r i LEVE -R""{f Duadre MODERADD ﬂ\""'f Guadre GRAVE N
maordida presants ou ausenie: dor @ = Dor & edema de 3
edems discrelos ou Susenles r - Dor & edema de 2 segmenios” ou pele menos
{devido APENAS 3 les3a da mardida), ;;“,;;_I;.f".’“' de ate 1 segmEntaE™ =
_m“ﬁmw - Hemorragia disorets ou mmpl &8 sisidmicas:
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Evolugao COM clinica Evolugao SEM clinica ¢ 5 ¢
N AR : ] [ iy gy ] - Tratamaris geral ] { - Trazaments geral 1 [ - Tratamanta geral ]
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[ Sequir o algoritme ] [ Oy bite} Observagao e confinua reavaliagao do

observagdo minima de 12h

] it Busents. - Coagulopatia® presente ou

paciente: deteccio @ tratamento precoce
de complicacBes, ou reclassificacdo elinica

& complementacan dos tratamenios
ALTA | = m'r"'“ {especifico & geral).
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Picada Seca

Faciente com suspeita de picada por animal pegonhento & sem clinica de

aenvenanamanto na admissio.

Chegou antes da
urms hora da
picada?

i

E=sperar completar
ums hora & colhear
examsas

§

Exarmeas nomais &
paciente continua
sam clinica

|

Reapatir o examsa
com G horas apds o
primmeiro exanms

|

Exarmas nomais 2
sam clinica, mantar
obsarvagio até
completar 12horas

L

Caom 12 horas de
obsarvagio & sam
clinica, fazer novos

axamas a, S
nomnais, liberar
pacients

CIATox-ES 2024

Cheagou apds uma

hora da picada™?

i

Caolhaer o exams

imediatamants

EXIMES Jpressntarsm

Qbs: 3= &m algum
momento o padients

abrir clinica ou

alteraches

§

Classificar & fazer o
5AB

Atengio: padentes que chegarem apds 3

horas podem ter 2 resultados de exams.
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Acidente Botrépico - complicacoes

Necrose Amputagao
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Acidente Botrépico - complicacoes

SINDROME COMPARTIMENTAL: 24h
— fasciotomia - 1,4%
ABSCESSO:

— 1.0% (B. erithromelas) ,17.2% (B. jararacussu)
— Morganella morgani, Strepto D, anaerdbios

NECROSE:

— 1.0% (B. erithromelas), 20.6% (B. jararacussu)
— fatores de risco: torniquete, picada extremidades

DEFICIT FUNCIONAL
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Acidente Botrépico
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Incisoes Picada em dedos

Tempo decorrido entre acidente e atendimento
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Acidente Botrépico

TRATAMENTO GERAL:

* Repouso / Membro atingido elevado (30°)

* Higiene local com agua e sabao

* Analgesicos

* Hidratacao adequada

« Controlar sinais vitais e volume urinario

* Vacinacao antitetanica

* Antibioticoterapia (apenas se houver evidéncia de infeccao)
* Nunca realizar garrote, suc¢ao ou incisao, curativos oclusivos
* Remover para um centro de tratamento

* Aspirar conteudo das bolhas

* Tratamento das complicacoes: debridamento, fasciotomia
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ACIDENTE BOTROPICO

Classificagao

ACIDENTES POR ANIMAIS PECONHENTOS

Leve Moderado Grave
- Edemalocal de até 1 - Edema de 2 -Edema de 3
segmentos segmentos segmentos
efou - TC normal ou - TC normal ou
Quadro Clinico |- TC normal ou alterado - alterado alterado
Hemorragia sistémica - Hemorragia - Hemorragia grave
ausente ou discreta | sistEmica ausente ou elou,
discreta hipotenséo/choque
efou insuficiéncia
renal.
Soroterapia (no de 3 4] 12
ampolas)
(SAB/SABL1)
Via de administragao Intravenosa
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Acidente Botrépico

EXAMES COMPLEMENTARES
NA ADMISSAO:

v'Casos leves: TC, TAP, PTTK, Uréia, Creatinina, HEMOGRAMA

v'Casos Moderados e Graves: hemograma, CPK, RETICULOCITOS, EAS e
0S mesmos dos casos leves

CONTROLE DE EFETIVIDADE DE SOROTERAPIA (24H APOS
SOROTERAPIA)

v TC, TAP, PTTK

v’ Se TC alterado (>14 min, TAP<70%, INR>1,3) —indicacao de 2 ampolas
adicionais de SAB.

v'Hemograma, uréia, creatinina,

POP - CIATox-ES 2022
Direitos autorais SESA/ES



CASO CLINICO 1

1 MFP, 24 anos, masculino, residente na zona rural de Sdo Mateus, sofreu picada
por serpente de 50cm, em tornozelo esquerdo hd 1 hora. Apresenta dor e
sangramento locais, edema do pé ao tornozelo, sem sangramentos sistémicos.

Direitos autorais SSA/ES



Etapas do atendimento ao paciente vitima de
acidente ofidico

S
1 Medidas gerais
v'Elevacao do membro acometido, retirada de torniquetes e limpeza local
2_Avaliacao

v'ldentificacdo da serpente — cobra peconhenta? Filhote?

v'Avaliacao do local picada: edema e sua extensao, eritema, bolhas.

v'Sinais de sangramento e TC entrada (TAP, PTTK?) - TC: 18 minutos
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Etapas do atendimento ao paciente vitima de
acidente ofidico

Classificagdo

Quadro Clinico

Leve Moderado Grave
- Edema local de até 1 |- Edema de 2 segmentos - Edema de 3
segmentos - TC normal ou alterado segmentos
e/ou - Hemorragia sistémica |- TC normal ou alterado

- TC normal ou alterado -
Hemorragia sistémica
ausente ou discreta

ausente ou discreta

- Hemorragia grave
e/ou,
hipotensdo/choque
e/ou insuficiéncia renal.

Soroterapia (no de 3 6 12
ampolas)
(SAB/SABL1)
Via de administragdo Intravenosa
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TRATAMENTO ESPECIFICO

Soro especifico — soro antibotropico — 3 ampolas

Dose Unica, nao fracionada

Via endovenosa diluida 1:2 em SF ou SG e infundido 30 minutos:
SAB-30ml + SF 0,9% - 60 ml

Numero de ampolas proporcional a gravidade do acidente

L

imunoglobulina heteréloga
contra veneno de
Bothrops sp
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Etapas do atendimento ao paciente vitima de
acidente ofidico

1 Medidas gerais

v Elevacao do membro acometido, retirada de torniquetes e limpeza local
2_Tratamento

v'Hidratacao e Analgesia - ok

v'Soroterapia adequada - ok

v'Provas de coagulacao de controle: 24 horas apés soroterapia.

v'Profilaxia antitetanica
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ACIDENTES POR ANIMAIS PECONHENTOS

ACIDENTE LAQUETICO (Lachesis)

Surucucu, surucucu-pico-de jaca, surucutinga
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ACIDENTES COM ANIMAIS PECONHENTOS

ACIDENTE LAQUETICO

o
Tratamento especifico

Gravidade avaliada pelos sinais

locais e intensidade das

10 a 20

manifestacdes vagais \Y;

(bradicardia, hipotensdo arterial, SAL ou SABL

diarréia)

- Atropina — reverter bradicardia e hipersecrecao pulmonar
- Hipotenséo arterial - cristaldides
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ACIDENTES POR ANIMAIS PECONHENTOS

ACIDENTE CROTALICO (Crotalus)

Cascavel,boicininga, boicununga, maraca
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ACIDENTE CROTALICO
1

Tratamento especifico

Sinais neurotéxicos Ausentes ou .
. Presentes Evidentes
tardios
Ausente ou
Urina escura Ausente Presente
presente
5 Normais ou Normais ou Geralmente

Provas de coagulagdo

alteradas alteradas alteradas
Soroterapia SAC ou
SABC 5 ampolas IV~ 10 ampolas IV 20 ampolas IV
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ACIDENTES POR ANIMAIS PECONHENTOS

ACIDENTE ELAPIDICO (Micrurus)

Coral verdadeilra, coral, ibiboboca, boicora
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Caracteristicas das Cobras Peconhentas

Mecanismo de acao dos venenos ofidicos

Veneno [ Atividade

Botrépico Inflamatoria
Coagulante

Hemorragica
Crotalico Neurotoxico

Miotoxico

Coagulante

Laquético Inflamatoria
Coagulante

Hemorragica
“Neurotoxica”

Elapidico Neurotéxico
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Acidente Micrurus

ETAPAS DO ATENDIMENTO:

|dentificagdo da serpente —

Manifestagdes locais: picada - sinal de inoculagdo (2 ou mais pontos
ou nenhum), dor e parestesia.

Manifestagdes sistémicas: ptose palpebral, fdcies miasténica,
turvagdo visual, dificuldade de degluti¢do, sialorreia, fraqueza e
paralisias musculares e suas complicagdes, até paralisia
diafragmatica.

Classificagdo de gravidade: leve, moderado e grave

Tratamento
Geral

Especifico - Soroterapia adequada quando indicado
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ACIDENTES POR ANIMAIS PECONHENTOS

ACIDENTE ELAPIDICO
N

Fluxograma de atendimento em acidentes por serpente do género micruruss.

Coral NAO Coral
identificada identificada

J ¥
E=3 BE=3
N~
Quadro Leve / l \ [ Quadro Grave J

parestesia e dor de miastenia aguda
intensidade variavel [ Quadro Moderado J COM PARALISIA

SEM clinica de

miastenia aguda
miastenia SEM paralisia \
Evolucio
Evolucio c D::
Sintomaticos COmM SAEIa IV: 5 ampolas -
Observacdo por 24h sinais/sintomas de sinais/sintomas de
PARALISIA
l MIASTENIA ¢
TRATAMENTO J l v

Considerar teste terapéutico
com neostigmina
precedido de atropina

Evolucio
SEM \ / e SAEla Iv: 10 ampolas
clinica de miastenia [ ] Terapia de suporte

SAEla IV: Soro antielapidico intravenoso.
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ESCORPIONISMO
N

Tityus serrulatus (escorpiGo-amarelo)

Principais Espécies
no
Espirito Santo

Tityus bahiensis (escorpiGo-marrom)
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ESCORPIONISMO

ACIDENTE

Abrigo

Alimento

=

Li

3 N >3 " . e
. -~ X 2 L
‘wtﬂc't'tl'tg‘/

- Sy - S

Atividades rotineiras
Limpezas domésticas e externas
Jardinagem
Ato de se vestir
Outras...
Pés dedetizacdo/desinsetizacdo




ESCORPIONISMO

ACIDENTE

Agua
Abrigo
Alimento

Predadores - lacraias, sapos, gavides, corujas,
macacos, lagartos, aranhas, galinhas e camundongos.

Vitima — densidade populacional

zZzona urbana x rural
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ESCORPIONISMO

Tityus bahiensis
(marrom)

Tityus serrulatus
(amarelo)
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Escorpionismo

Mecanismo de agcao do veneno de escorpiao

Ativa Canais de Na*

SNA
simpatico
parassimpatico

sensitivas motoras

Provoca abertura prolongada dos canais e disparos repetidos dos
neuronios simpaticos e parassimpaticos levando a uma hiperexcitacao
autossomica e neuromuscular com liberacao macica de adrenalina,
noradrenalina, acetilcolina, glutamato e aspartato.
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Escorpionismo

FISIOPATOLOGIA - Ativacao neuro-humoral

As manifestacdes clinicas iniciais sao variadas e mutaveis, a
depender da idade paciente, quantidade veneno inoculado,
predominancia dos efeitos das catecolaminas e acetilcolina.

Simpatica (catecolaminas) Parassimpatica (Acetilcolina)
* Midriase * Miose
« Taquicardia » Bradicardia
» Hipertensao arterial » Hipotenséao Arterial
» Arritmias cardiacas » Bradicardia)
« Vasoconstricao » Vasodilatacéo
» Taquipnéia « Sialorréia
» Hiperglicemia * Broncorréia
» Leucocitose * Broncoespasmo
» Hipocalemia » Sudorese
* Hiperamilasemia

Contribuicdo de Dra Palmira Cupo (USP, Ribeirdo Preto)
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Escorpionismo

FISIOPATOLOGIA DOS CASOS GRAVES

TEMPESTADE DE CATECOLAMINAS
+

SINDROME DA RESPOSTA INFLAMATORIA SISTEMICA

!

DISFUNCAO CARDIACA (sinorowe ok takotsueo)
EDEMA AGUDO PULMONAR
CHOQUE
OBITO
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Escorpionismo
ACIDENTES - LEVES (85 a 95% casos)

APENAS SINTOMAS LOCAIS:
Dor, eritema, parestesia, sudorese

.. — O E— b —
___——,.—— o —

.- "~ i
/ OCASIONALMENTE: SINTOMAS SISTEMICOS \
'~ RELACIONADOS A DOR _ .

., .
— . . —
et e b — s — T

Nausea

Varios VOmitos Taquicardia
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Escorpionismo

AVALIAGCAO DA DOR — TRATAMENTO
N

Escala de Dor

o 1 2 3 4 S 6 7 8 =] 10

DDODODODD

Sem Dor Dor Suave Dor Moderada Dor Forte Dor Muito Forte Dor Maxima

Escore 8 — 10: Bloqueio anestésico + Analgésicos
Escore 5 —7 : analgésicos VO ou IV

Escore < 5 (Alta): Manter analgésicos por mais 24 a 48 horas

Contribuicdo de Dr Carlos Medeiros (Hosp. Vital Brasil — SP)
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ESCORPIONISMO
ACIDENTES LEVES — TRATAMENTO

ALIVIO DA DOR

v Analgésicos (paracetamol, dipirona, opidides)

v Anestésicos locais: Lidocaina 2% sem vasoconstritor
Dose crianca: 1-2 ml / adulto: 3 -4 ml

Repetir até 3 vezes, intervalo de 30 a 60 minutos.

v Observacéo clinica por 6 horas.

NAO ESTA INDICADO SORO ANTIVENENO
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Escorpionismo
ACIDENTES — MODERADOS E GRAVES (5 a 15% casos)

e —
.

,°"  SINTOMAS LOCAIS .

[ + \ e

\ SINTOMAS SISTEMICOS NAO !/ v
" RELACIONADOS A DOR .7 //)
..\,_ /“/
T - Agitacéo

f TN
6 6
Varios Vomitos m

Sudorese Sonoléncia
profusa Taquicardia Hipertens&o Insuficiéncia
Sialorréia Bradicardia Hipotensao Cardiaca
Arritmias EAP
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ESCORPIONISMO
ACIDENTES MODERADOS E GRAVES — TRATAMENTO

1.1 — Sintomaticos
* Dor (quando presente): Analgésicos /blogueio anestésico
* VOmitos persistentes: Bromoprida / ondansetrona

1.2 - Especifico — soro antiescorpidnico ou antiaracnidico nos
casos moderados 3 ampolas e graves 6 ampolas. Administrar
sem diluicao e em 5 minutos.

1.3 — Suportivo
* Casos moderados — observacao 24h/monitorizacao
* Casos graves : suporte as condicdes vitais/cuidados
intensivos
* Exames laboratoriais, ECG, ECO precoce.
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ESCORPIONISMO
ACIDENTES GRAVES - TRATAMENTO

v'"Monitorizacdo continua (FC, FR, PA, Sat 02, equilibrio acido/basico,
hidratacao, ECG, ECO).

v'ICC e EAP: oxigénio, suporte ventilatdrio, diuréticos, drogas vasoativas,
balanco hidrico, tratar arritmias.

PA normal Milrinone 0,1 = 1 meg/kg/min
Dobutamina 5 — 15 mcg/kg/min
Levosimendana 0,1 = 0,2 mcg/kg/min

PA baixa Epinefrina 0,01 — 0,3 mcg/kg/min
Dopamina 5 — 10 mcg/kg/min
Norepinefrina 0,01 — 0,2 mcg/kg/min

v’ Se bradicardia/bloqueio AV total: Atropina (apenas apds SAV)

Dra Palmira Cupo (USP, Ribeir&o Preto)
Direitos autorais SESA/ES



ESCORPIONISMO

EXAMES COMPLEMENTARES:

Alteracoes Imediatas:
M Glicemia, LK, \ Na / Gasometria
ECG (arritmias)
Hemograma: leucocitose e neutrofilia (]*Bastoes)
Alteracoes mais Tardias:
M Amilase (inconstante), Glicosuria
T CK-MB, TNTGO, M Troponina |
ECO (disfuncao sistdlica VE), regurgitacao mitral, reducao fracao ejecao
Rx Torax (cardiomegalia, edema pulmonar — unilateral habitualmente)
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ESCORPIONISMO

ANTIDOTO EM ACIDENTES MODERADOS E GRAVES

soro antiescorpiénico ™

Cada ampola de 5 ml contém imunoglobulinas que neutralizam
no minimo 5 mg de veneno de referéncia Tityus serrulatus.

R
L

“Uso adulto e pediatrico.”

“TODO MEDICAMENTO DEVE SER
FORA oo;u.cdwcz DAS ORIAN

m.m:»m-

imunoglobulinas heterélogas
contra veneno de:
Loxosceles gaucho: 15 DMN/mL
Phoneutria nigriventer: 1,5 DMM/mL
Tityus serrulotus: 1,5 DMM/mL

n

Administra¢ao por via intravenosa, sem dilui¢ao, em 5 minutos.
Nao realizar pré-medicacao
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ESCORPIONISMO

ATENCAO

v Nunca dispensar o paciente rapidamente, principalmente se ele
chega com poucos minutos da picada — deixar em observacao por 6
horas;

v'A gravidade do envenenamento geralmente se manifesta dentro das
2 primeiras horas do acidente;

v'A dor n3o é parametro de classificacdo de gravidade mas pode estar
relacionada com desencadeamento de sintomas sistémicos leves que
tem remissao com uso de analgésicos;

v'O numero de episédios de vomito é sinal precoce e premonitdrio de
gravidade;

v’ A agressdo cardiaca pode ser precoce e sem resposta ao soro
antiveneno, normalizando dentro de 5 a 7 dias;

v'A expansdo com solucdes salinas deve ser cuidadosa pelo risco de
descompensacao cardiaca;

v'As primeiras 24 horas s3o criticas.

Direitos autorais SESA/ES



ESCORPIONISMO

Acidente escorpionico
PROVAVEL

Acidente escorpionico

CONFIRMADO

5EM clinica de envenenamento - \r 3 COM -:Ilnln::a de envenenamenta

{:IJ-I'PIIJFI ico na admissio

Quadrp LEVE
- Apenas quadro local: dor,
editema, paresiesia, sudorese.
- Deasionalments: nausea,

warmita, agmcauetaql.marda
dizcretas, relacionadas 3 dor.

Manter o paciente am
observagdo minima de 4h

Evolugdo COM clinica
de enveEnenamento

Evolugdo SEM clinica
de envenenamento

- Anzlgésico & compressa
locad guents efou blogusio
anestésico local.

l - Dh=ervacsdo clinica por 8h

Seguir o algoritmmo
a partir do topico:

“ICOM clinica de
EMvENEnameanto
e5Conpionico na
admissao™
L J
TRATAMENTO
ALTA | e— EFETIVD —

esco I'pI-EII'III:l:I- na admissdo

- 8AFsc: 3 ampolas, IV

- Internacao;

- Analgesico e compressa
local quente efou blogueio
anesiésico local.

N L/

Observagao e continua reavaliagdo do
paciente: daec-;.au & frafamento precoce
de complicagdes, ou reclassificagdo dinica
e Dnmplanenta;ran dos tratamentos

[especifico e geral]).

Direitos autorais SESA/ES

Quadre GRAVE
Manifestapbes sistemicas
intensas: iimeros
episodios de vimitos,
sudorese profusa, £ ou | FC
 ou | PA sislomeia, .a;ta;m
alternada com sonoléncia,
taquidispneis, prapismg,
cardiaca, EFA

¥

- 5AE=sc: 6 ampolas, IV

- Intemacso;

- MonitorizsgSo continus;
- Cuidados de CTI.

- Analgésico e comprassa
local quente efou blogueic
anestésico local.



CASO CLINICO 2

1 TO, 20 anos, feminino, lactante, residente na zona rural de Pedro Candrio, sofreu

picada por escorpido em segundo quiroddctilo direito hd 1 hora. Apresenta dor
local, FC:79 bpm., PA:90X60 mmHg, FR:18irpm.

2 3 4 5 6 7

1

|IIII|||II‘IIII||I|I‘I|II|IIII|IIII|IIII|IIII|IH||I|I||III||IIH|IIII|

0

T serrulatus

Direitos autorais SESA/ES



CASO CLINICO 1

TO, 20 anos, feminino, lactante, residente na zona rural de Pedro Candrio, sofreu

picada por escorpido em segundo quiroddctilo direito hd 1 hora. Apresenta dor
local, FC:79 bpm., PA:20X60 mmHg, FR:18irpm.

Classifica¢do acidente?

soro antiescorpidnico

Conduta?
Manejo da dor
Suspensdo amamentagdo por 24 horas
Periodo de observagdo — 6 horas
Checar antitetanica
Notificagdo ao SINAN
Soroterapia?

Direitos autorais SESA/ES



CASO CLINICO 1

DAB, 3 anos, masculino, residente em Aguia Branca, atendido no Hospital Dr® Rita de Cédssia
em Barra de Sdo Francisco, sofreu picada por escorpido em joelho direito hd 1 hora.
Apresenta dor local. Nega vomito.

Classificagdo acidente?

Conduta?
Manejo da dor — feito bloqueio anestésico SO A Sy
contra veneno de:
Perl'odo de observagao _ -I 2 hOFCIS Loxosceles gaucho: 15 DMN/mL
| Phoneutria nigriventer: 1,5 DMM/mL
CheCCIr qn'ri’re'rénicc Uityus serrulatus: 1,5 DMM/mL

Notificacdo ao SINAN

Soroterapia ¢

Direitos autorais SESA/ES



Araneismo




f Picada por aranha desconhecida

)

Anlmal Pequeno Animal Grande _

AN

Pouca ou Muita dor Pouca ou
nenhuma dor imediata nenhuma dor
imediata imediata

i i [ i

}

Loxosceles

|

Aranha sem

importancia
em saude

Evoluindo Sem alteragoes Répida e Movimentos
com sinais significativas acidentes lentos e corpo
de locais ou normalmente geralmente
isquemia sistémica em jardim grande
local '

Caranguejeira

Latrodectus




Phoneutria (Armadeira) M

= Corpo de 3 cm, total de 15 cm

= Coloracao cinza ou castanha

escura
= Corpo e pernas com pelos curtos
= Cacadoras noturnas

= Dor intensa no local da picada

= Agressivas




Classificacao do acidente por aranhas do géner
Phoneutria

Fonéutrico

Sistémicas

Taquicardia discretas
(Relacionados a dor )

Alguns episddios de voOmitos
(menos de 5 em 1 hora)
Taquicardia

Bradicardia

Hipertensao

Agitagao

TIPO DE MANIFESTACOES CLASSIFICACAO GRAVIDADE
ACIDENTE CLINICAS LEVE MODERADO GRAVE
Dor, Dor, Dor,
Locais Eritema Eritema Eritema
(no local picada) Parestesia Parestesia Parestesia
Sudorese Sudorese Sudorese
Ocasionais: De Pequena intensidade: Manifestagoes intensas:
Nauseas Sudorese mais de 5 episddios de
Vomitos Ndusea vomitos em 1 hora

(incoerciveis)

sudorese profusa
Taquicardia

Bradicardia
Hipertensao
hipotensdo

Agitacdo alternada com
sonoléncia
Taquidispnéia
Priapismo

Convulsdes
Insuficiéncia cardiaca
Edema Agudo de Pulmao

as (<7 anos): 3

6




PHONEUTRISMO
ACIDENTES LEVES — TRATAMENTO

ALIVIO DA DOR

v Analgésicos (paracetamol, dipirona, opidides)

v Anestésicos locais: Lidocaina 2% sem vasoconstritor
Dose crianca: 1-2 ml / adulto: 3 -4 ml

Repetir até 3 vezes, intervalo de 30 a 60 minutos.

v Observacéo clinica por 6 horas.

NAO ESTA INDICADO SORO ANTIVENENO

Direitos autorais SESA/ES



PRONEUTRISMO M
ACIDENTES MODERADOS E GRAVES — TRATAMENTO

1.1 — Sintomaticos
* Dor (quando presente): Analgésicos /blogueio anestésico
* VOmitos persistentes: Bromoprida / ondansetrona

1.2 - Especifico — antiaracnidico nos casos moderados 3
ampolas e graves 6 ampolas.

1.3 — Suportivo
* Casos moderados — observacao 24h/monitorizacao
* Casos graves : suporte as condicdes vitais/cuidados
intensivos
* Exames laboratoriais, ECG, ECO precoce.

Direitos autorais SESA/ES



Loxosceles (Aranha marrom) %

Caracteristicas
gerais
= Podem medir até 4 cm

= Pernas longas e finas
= Seis olhos

= Nao sao agressivas




\
%
//
/ \
//

Loxosceles (Aranha marrom)

Formas clinica do Loxoscelismo

SRV GURFANIE/A

=ielarrzl loesl MANIFESTACOES FORMA CUTANEO-

HEMOLITICA
arnecltrziele GERAIS

cor loezl = hemolise

sejuirnose - Teore Intravascular

ISAUEMIE . -
€ mal-estar . CIVD

vasieulz, oolrz = exantema

flaerose = IRA




Loxosceles (Aranha marrom) i




Loxosceles (Aranha marrom) %

Ictericia e
' ?moglobint’lria

Exantema .
cutaneo

g = 3 ==
=5 - —3 =



Classificacao do acidente por aranhas do genero%
Loxosceles A

CLASSIFICACAO GRAVIDADE
TIPO DE | MANIFESTACO ~ FORMA CUTANEO-
. FORMA CUTANEA .
ACIDENTE | ES CLINICAS HEMOLITICO
LEVE MODERADO GRAVE
Dor de pequena N , . Lesao
_ _ Lesao provavel (Eritema, L
intensidade; i caracteristica com
_ .. . equimose com ou sem ]
Locais Lesdo incaracteristica N placa marmoérea > .
_ _ endurac¢do, exantema) ou Presenca ou nao de
(no local (Eritema, prurido, . o 3cm; .
] ] Lesao caracteristica com lesdo local e dor.
picada) bolha de conteudo ] Dor em
placa marmoérea < 3cm; Dor _ N
Seroso com ou sem , N queimacao
- em queimagao. _
enduragao) intensa.
Presenca ou nao
. Presen¢a ou nao de: de:
Loxoscélic B . .
o cefaléia o cefaléia Hemdlise
o
o febre o febre confirmado
Sistémicas Ausente e mialgia e mialgia por exames
e nausea e nausea complement
e vOmitos e vOmitos ares
e exantema (rash). e exantema
(rash).
5




\ ),
Tratamento do Loxoscelismo %

Tratamento Geral

Corticosteréides — A prednisona € a droga de escolha, na dose de 0,5-1mg/kg/dia em criancas (maximo de
40mg/dia) e 40mg/dia em adultos, por via oral, durante periodos de 5 a 10 dias. Essa dose deve ser
fracionada a cada 12 horas. Avaliar o risco/beneficio da administracéo do corticosteréide especialmente
em pacientes com diabetes, glaucoma, hipertireoidismo e Ulcera péptica em atividade.

Analgésico — Em geral, a administracéo de dipirona (5-10mg/kg/dose, em crian¢as; 500mg/dose, em
adultos) é suficiente para o controle da algia. Entretanto, em alguns casos a dor pode ser muito
importante, sendo indicado o uso de medicamentos como a associacao paracetamol-codeina
(apresentacdes contendo 500 mg de paracetamol associadas a 7,5 ou 30 mg de codeina). As doses de
paracetamol s&o as mesmas acima citadas. Em relacdo a codeina, as seguintes doses devem ser
respeitadas: criangas, 0,5-1 mg/kg/ a cada 4 a 6 horas; adultos, 15-30 mg, no mesmo intervalo.

Hidratacdo — Pacientes com a forma cutaneo-hemolitica devem ser mantidos com boa hidratacéo, tendo
como objetivo uma adequada perfusédo renal, a fim de prevenir a necrose tubular aguda. Nas formas
hemoliticas que evoluem com insuficiéncia renal aguda, avaliar a necessidade de terapéutica dialitica,
além da reposicao de concentrados de hemacias em hemalises intensas.




Tratamento do Loxoscelismo

Tratamento da lesdo dermonecroética:

Desde o inicio do quadro local, visto a desvitalizac&o tecidual, o fundamental € a limpeza da
lesé@o, visando prevenir a infeccdo secundaria. O desbridamento da crosta necroética deve ser
realizado apenas quando houver a delimitagdo da mesma, o0 que costuma ocorrer apos a
segunda semana. A retirada da crosta necrotica muitas vezes resulta em Ulcera com presenca
de fibrina, tecido gorduroso desvitalizado, podendo ser indicado o desbridamento quimico.

Em situacOes onde haja perda tecidual importante, avaliar a necessidade de enxerto ou
correcao de cicatrizes.




Tratamento do Loxoscelismo

Tratamento Especifico:

Soroterapia 0 mais precocemente possivel nos casos de loxoscelismo cutaneo grave e nos
cutaneo-hemoliticos. Dados experimentais revelam que a eficacia da soroterapia é reduzida
apos 36 horas do acidente.

No loxoscelismo-cutaneo, ndo ha, até o momento, evidencias que o antiveneno (soroterapia)
tenha alguma eficacia depois de 48 horas pds-picada.

Em relacdo a forma cutaneo-hemolitica, a soroterapia esta indicada a qualquer momento em
gue for diagnosticada a hemdlise, independente do tempo decorrido pos-acidente. As
recomendacoes para a utilizacdo do antiveneno dependem da classificacéo de gravidade e
estdo contidas no organograma apresentado a seguir. O tratamento especifico pode ser
realizado com o soro antiloxoscélico (SALox) e, na auséncia deste, com soro antiaracnidico
(SAA).




Latrodectus (Viluva-negra)

Caracteristicas
gerais

» Fémeas causam acidentes

= Fémeas: corpo de 1cm e
envergadura de 3 cm
= Machos: 3mm de comprimento

= Constroem teias irregulares
entre vegetacdes

= Nao sao agressivas




Latrodectus (Viluva-negra)

Caracteristicas
gerais

» Fémeas causam acidentes

= Fémeas: corpo de 1cm e
envergadura de 3 cm
= Machos: 3mm de comprimento

= Constroem teias irregulares
entre vegetacdes

= Nao sao agressivas




Classificacao do acidente por aranhas do género

Latrodectus
TIPO DE | MANIFESTAC CLASSIFICACAO GRAVIDADE
ACIDENTE OES LEVE MODERADO GRAVE
CLINICAS
Dor de pequena intensidade | Dor de pequena intensidade | Dor de pequena intensidade
Locais que evolui para sensacdao de | que evolui para sensacao de | que evolui para sensacao de
queimacao; queimacao; queimacao;
(no local
vicada) ’ Sudo_rese; , Sud?rese; , Sudo.rese;
Papula eritematosa; Papula eritematosa; Papula eritematosa;
Prurido; Prurido; Prurido;
Dor e parestesia em e Todos os referidos nos Todos os referidos nos
membro inferiores; casos leves; casos leves e moderados;
Tremores e contraturas. (e  Dor Abdominal; Taqui/bradicardia;
Sudorese generalizada; Hipertensao arterial;
Latrodectus

Sistémicas

Ansiedade/agitacdo;
Mialgia;

Dificuldade de
deambulacao;
Cefaléia e tontura;
Hipertemia.

Taquipnéia/dispneia;
Nauseas e vOmitos;
Priapismo;

Retencdo urindria;
Facies latrodectismica




Tratamento do Latrodectismo

6.1. Especifico

0 soro antilatrodectus (SALatr) € indicado nos casos graves, na dose de uma a duas ampolas por via intramuscular.
A melhora do paciente ocorre de 30 minutos a trés horas apds a soroterapia.

Soro antilatrodectus atualmente disponivel no Brasil € importado.
6.2. Sintomatico

Além de analgésicos, tém sido utilizados:

Medicamento Criancas Adultos
Benzodiazepinicos do 1 a 2 mg/dose IV 5a10 mg IV
tipo Diazepan a cada quatro horas se necessdrio  a cada quatro horas se necessdario
1 mg/kg IV lentamente 10-20 ml IV lentamente
Gluconato de Calclo 10% |, ., quatro horas se necessario @ cada quatro horas se necessario
0,55 mg/kg/dose IM 25-50 mg IM
Clorpromazina a cada oito horas se necessario a cada oito horas se necessario

Hi relatos de utilizaciio de Prostigmine, Fenitoina, Fenobarbital e Morfina.
Deve-se garantir suporte cardiorespiratdrio e os pacientes devem permanecer hospitalizudos por, no minimo, 24 horas.

1 — Aliteratura internacional ndo indica protocolarmente o gluconato de calcio.
2 — Os benzodiazepinicos estdo indicados nos casos de espasmos e rigidez muscular




OUTRAS ARANHAS
Lycosa (Tarantula, aranha de jardim)

Caracteristicas
gerais

» Podem medir até 6 cm

= QOito olhos

’RnﬂnﬁlulﬂTmlnu||||u‘|m||1rn|nu|nu|un|uﬂpim7‘
(U R 8 = Coloragdo marrom e pelos

avermelhados
» Nao sao agressivas

= Rapidas e acidentes em jardins



OUTRAS ARANHAS - Mygalamorphae (Caranguejeira)

Caracteristicas
gerais

» Grande variedade de cores

e tamanhos
= Pelos urticantes

» Picada dolorosa, mas com

poucas complicacdes



Aranha

Caracteristicas

Teia

Phoneutria Grandes, robustas, envergadura de até Ndo
(aranha 15cm, 4-6cm de corpo, pelos marrom- constroem
marrom avermelhadas
Loxosceles Pequenas, de aspecto delicado, Irregulares
(aranha marrom) envergadura de até 3 cm, marrom, pelos
escassos, queliceras transversais
Latrodectus Pequenas, envergadura de até 3 cm, Irregulares
(vidva negra) abdome globular de cor vermelha e pretaq,
queliceras transversais
Lycosa Médias, envergadura de até 5 cm, marrom Ndo
(tarantula) acinzentada, com pelos curtos, no dorso do  constroem

abdome apresenta desenho negro em ponta

de flecha, queliceras transversais

ades, até 30 cm dee


http://www.google.com.br/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&frm=1&source=images&cd=&cad=rja&docid=JLjAoZ5gXfkmgM&tbnid=CIC3xT64oT8hwM:&ved=0CAUQjRw&url=http://www.evangelicosaude.com.br/evangelicosaude/index.php?option=com_content&view=article&id=91:aranha-marrom&catid=48:dicas-de-saude&Itemid=1&ei=qOziUcflFaj94AP-34CICA&bvm=bv.48705608,d.dmg&psig=AFQjCNFr-SB2_FouyPHKU3sUhgArllyEAw&ust=1373912553543922
http://www.google.com.br/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&frm=1&source=images&cd=&cad=rja&docid=qHg_kuRhGK9qJM&tbnid=SKOObf0NRd5_HM:&ved=0CAUQjRw&url=http://www.zun.com.br/aranhas-mais-perigosas-para-o-ser-humano/&ei=kOjiUZa0D9Ks4AOp7YCIBg&bvm=bv.48705608,d.aWc&psig=AFQjCNEAM6zCD_va8y_SpLE733e4Ca38XA&ust=1373911442258446

SOROTERAPIA

e,
Produtores de antiveneno no Brasil

Instituto Butantan, Sao Paulo

*Fundacao Ezequiel Dias, Minas Gerais

eInstituto Vital Brazil, Rio de Janeiro

«Centro de Producao e Pesquisa em Imunobioldgicos, Parana

Apresentacao: forma liquida Conservagdao: 2 a8°C

. % Ay
8
[

Direltos autora



Tipos de soros por AP

Quadro 9. Tipos de acidentes com animais peconhentos e respectivos soros antiveneno.

Espécie de animal envolvido

. iz Emero Soroterapia
no acidente

Soro antiescorpitnico
Escorpiiio Tityes O
Soro antiaracnidico

Soro antibotrapico,
Soro antibotrapico/laguético
O
Soro antibotropico/crotialico

Bothrops

Soro anticrotalico

Serpente Crotalus o
Soro antibotrapico/crotalico
Lachesis Soro antibotréapico/laguético
Micrirus Soro Antielapidico
Loxosceles Soro antiaracnidico
Aranha Phoneutria Soro antiaracnidico
Larrodectus Mo ha soro disponivel
Lagarta Lonomia Soro antilonémico

NOTA TECNICA ANIMAIS PECONHENTOS - N° 01/2021 — CIATox-ES/NEPAINT/GEVS/SESA — Orientagdes sobre soro antiveneno
Direitos autorais SESA/ES




SOROTERAPIA

Soro especifico

A dose utilizada deve ser a mesma para adultos e criancas pois o

objetivo é neutralizar o veneno
Dose Unica, nao fracionada

Via endovenosa diluida 1:2 a 1:5 em SF ou SG e infundido em 20 a 60

minutos, sob estrita vigilancia medica e da enfermagem

Caso reacao adversa grave, suspender infusao, tratar o paciente e

reiniciar a infusao com maior diluicao e tempo de administracao.

Direitos autorais SESA/ES



SOROTERAPIA

Numero de ampolas é proporcional a gravidade do acidente

O paciente deve receber o0 soro o mais rapido possivel entre picada e
atendimento.

Pode-se combinar antivenenos equivalentes,que possuam as mesmas
Imunoglobulinas de interesse, ex.:

Acidente escorpionico grave: 3 amp SAE + 3 amp. SAAR

Acidente botropico leve: 3 ampolas de SABL ou SABC ou numero
de ampolas combinadas desses soros.

Direitos autorais SESA/ES



SOROTERAPIA

Assim que o soro for utilizado a equipe tem que providenciar a
Imediata reposicao. Lembre-se que 0 sucesso da soroterapia
antiveneno se baseia na :

Imediata disponibilidade do soro antiveneno ( neutralizar o veneno
em menor tempo possivel entre acidente e atendimento),

na quantidade de ampolas adequadas a gravidade,
no uso do antiveneno especifico,

na qualidade do imunobioldgico (conservacao, validade)

Direitos autorais SESA/ES



SOROTERAPIA

Reacdes Precoces ao soro heterologo

MANIFESTACOES CLINICAS

FATORES *CUTANEAS:
PREDISPONENTES prurido, urticaria, rubor

*GASTROINTESTINAIS:

-tipo de soro , A 1 .. L.
nauseas, vomitos, colicas abdominais, diarréia

» dose de soro

- velocidade de infusdo ‘RESPIRATORIAS:

estridor laringeo, broncoespasmo, edema de
: - glote
* soroterapia prévia

* sensibhilidade individual -CARDIOVASCULARES:

angioedema, hipotensao, choque

Direitos autorais SESA/ES



SOROTERAPIA

ReacOes Tardias ao soro heterdlogo

Ocorre 5 a 24 dias apos uso de SAV

Febre, artralgia, linfoadenomegalia, urticaria e proteinuria

Ativacao do complemento pelo complexo
veneno-antiveneno

Tratamento: Prednisona — 1mg/kg (max. 60mg) de
5-7 dias

Direitos autorais SESA/ES



HIMENOPTEROS



ABELHAS

Duas situacoes possiveis:

. w Uma ou Poucas
ﬁ '\ N picadas

{

Reacéo inflamatoria local, reacéo
alérgica exuberante, choque
anafilatico

Multiplas
picadas

d

Manifestacdes toxicas
sistémicas graves,
néo raro fatais

Direitos autorais SESA/ES




ABELHAS

Manifestagoes clinicas — fatores envolvidos:

NUmero de picadas;

Poder toxicogénico e alergizante das proteinas
inoculadas;

Dose do veneno inoculado;

Sensibilidade do individuo.

Direitos autorais SESA/ES



ABELHAS

Manifestagdes clinicas:

Reacoes toxicas (“Sindrome do envenenamento”):

Mdltiplas picadas;

Acdo farmacolégica dos

componentes do veneno; Adultos: > 100 picadas

Criancas: poucas picadas
Fatal: > 500 picadas

Manifestagdes locais e sistémicas;

Reacoes alérgicas:
Mesmo com uma sé picada;
Mecanismos alérgicos de hipersensibilidade;
Manifestagdes locais e sistémicas.

Direitos autorais SESA/ES



ABELHAS

Composicdo do veneno:

Enzimas: fosfolipases, hialuronidase;

Grandes peptideos: melitina (toxina mais ativa),
apamina, peptideo degranulador de mastécitos (DPM);

Pequenas moléculas: aminas biogénicas (histaming,
serotonina, dopamina e noradrenalina);

Direitos autorais SESA/ES



NS

Lise celular

l

— Hemolise

|

Anemia,
ictericia,
Coluria

e IRA - renal <

}

Rabdomidlise =

|

Dores
generalizadas
e intensas

1 cK, DHL

| l

Histamina Histamina, serotonina,
‘ dopamina, noradrenalina

P ”
Intoxicacao e l
histaminica e
‘ ‘ Intoxicacao
adrenérgica
Locais Sistémicas inicial
F;raulgtrj’orégjgt;oor, T Permgabilidade l
urticariforme capilar e
vasodilatacao
Taquicardia,
sudorese,
Hipotenséo, taquicardia, hipertermia

nauseas e/ou vomitos,
colicas abdominais,
broncoespasmo

‘ \ CHOQUE IRA - respiratéria

OBITO

Direitos autorars"sSeESAES




ABELHAS

Reacdes Alérgicas:

Locais: processo inflamatério acentuado em dreas
contiguas (dor, eritemaq, calor e edema);

Fonte: http://cidadao.dpnet.com.br/cidadao - 25 Maio 2008

Direitos autorais SESA/ES



ABELHAS

Reacgdes Alérgicas:

Sistémicas ou anafildticas (Classificacdio Mueller):

Grau I: urticdria generalizada, prurido, mal estar, ansiedade;

Grau ll: T dos sintomas anteriores + 2 ou mais dos seguintes:
angioedema®, broncoconstriccdo leve, nduseas, vdomitos, diarréia,
dor abdominal, vertigens;

Grau lll: T dos anteriores + 2 ou mais dos seguintes: dispnéia®,
sibilos™, estridor®, disfagia, disartria, rouquiddo, fraqueza,
confusdo mental, sensagdo de morte iminente;

Grau IV: 1 dos anteriores + 2 ou mais dos seguintes: queda da
PA, colapso, perda da consciéncia, incontinéncia, cianose;

Direitos autorais SESA/ES



ABELHAS

Tratamento:
Atendimento inicial: ABCDE;
Remogdio dos ferrdes;

Suporte:

Manutengdo das fungdes vitais: respiratéria, controle
hiodroeletrolitico;

Manutengdo da fungdo renal;
Sintomdticos:
Analgesia;

Anti-histaminicos, corticoesterdides, broncodilatadores.

Direitos autorais SESA/ES



ABELHAS
T

Fonte: www.tvcanall3.com.br/colunas - Homem morre depois de
, 2
TOXCEN, 2009 ser atacado por abelhas - 29/07/2009
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VESPAS

Marimbondos ou cabas;

Nao deixam ferrdao no local da
picada (diferente das abelhas);

Composicao do veneno: pouco
conhecida;

Quadro clinico: efeitos locais e
sistémicos semelhantes aos das
abelhas, porém menos intensos;

Tratamento: semelhante ao das
abelhas.

Direitos autorais SESA/ES



FORMIGAS

Formiga-de-fogo ou formiga
lava-pé (Género Solenopsis)




FORMIGAS

Quadro clinico:

A 24 horas
_Pap_ula
urticariforme
Tratamento:

PuUstula estéril

l 7 — 10 dias

Reabsorcao

—

Infeccao
secundaria

Sintomatico: compressa fria, analgésico, anti H1,

corticoesterdides.

Direitos autorais SESA/ES




QUILOPODES E DIPLOPODES



LACRAIAS

N
-1 Chilopodas;

-1 Duas presas inoculadoras;

1 Quadro clinico:

o1 Dois pontos de inoculagdo;
= Dor intensq;
o Eritemaq;

= Edema local;

-1 Tratamento: limpeza do local,
compressa fria, analgésicos.

Direitos autorais SESA/ES



PIOLHO DE COBRA

Diplopoda;
Sem presas inoculadoras. Fluidos corporais toxicos;

Quadro clinico:

eritema, edema, vesiculagcdo e pigmentacdo marrom
ou negra da pele atingida;

Tratamento: idem lacraias.

Direitos autorais SESA/ES



LEPIDOPTEROS



LAGARTAS

Erucismo: intoxicagcdes decorrentes do contato com lagartas ou
pupas de lepiddpteros;

Veneno: liquidos da hemolinfa e
das espiculas (histamina);

Quadro clinico: dermatite urticante
Resolugdo: 24 a 48h;

Tratamento: limpeza do local,
analgesia, compressa fria, anti-H1,
corticoesterdides tépicos.

Direitos autorais SESA/ES



LONOMIA

Forma mais grave de Erucismo;

Ocorréncia: Amap4q, Pard, Rio Grande do Sul, Santa Cataring,
Parand, Sdo Paulo;

Acdo do veneno: pouco conhecida (pré-coagulante + hemolitica);

Quadro clinico:

Dermatite urticante local;

Manifestagdes sistémicas: cefaléia holocraniana, mal-estar, nduseas, vomitos,
ansiedade, mialgia;

Sindrome hemorragica (8 a 72 horas apds o contato): equimoses,
hematomas, hematuria, hemorragias.

Direitos autorais SESA/ES



LONOMIA

Fig. 23.7 * Hematoma em regiao deltéide apds injecao Fig. 23.8 » Equimose extensa 24 horas apos contato
intramuscular, expandindo-se para tronco e todo 0 mem- com lagartas na regiao de Passo Fundo, RS (Foto: A.C.
bro superior direito (Foto: A.C. Duarte). Duarte).

Fonte: Animais Peconhentos no Brasil, 2003.

Direitos autorais SESA/ES



LONOMIA

Tratamento:
Suporte;
Sintomatico;
Soroterapia.
Manifestacc Tempo de
E“;;;fi;;duzﬁ Quadro local cﬂngli:lngﬁﬂ Sangramento Tratamento
Leve presente normal ausente sintomatico
presente alterado ausente ou sintomdtico
Moderado ol presente em soroterapia; 5 amp. de
ausente pele/mucosas SAlLon
IV
presente alterado presente sintomdtico
Grave oll em visceras soroterapia: 10 amp. de
ausente risco de vida SALon
IV
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MARIPOSAS

Lepidopterismo: acidente provocado
por formas adultas (género Hylesia);

Veneno: cerdas no abdome das fémeas contendo histamina +
trauma mecadnico;

Quadro Clinico: dermatite pdpulo-pruriginosa, comprometimento
oftalmolégico;

Tratamento: anti-H1 VO, compressas frias, pomadas a base de
corticoesterdides topicos;

Resolugdio: 7 a 14 dias.

Direitos autorais SESA/ES



CELENTERADOS



AGUA-VIVA
1

- Cniddrios moveis;

"I Veneno: nematocistos contendo compostos quartendrios de
amodnia + liberag¢do de histamina e serotonina +
neurotoxicidade;

Quadro Clinico:

® ApOs minutos: dor intensa,erupcao

papulo-eritematosa, urticariforme e linhas
entrecruzadas;

m Apds 1 a 2 horas: vesiculas, bolhas e
necrose superficial.
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AGUA-VIVA

Tratamento:

Repouso do segmento afetado;

Retirar tentdculos aderidos:
Ndo usar dgua doce para lavar o local;
Ndo esfregar panos secos ou areiqg;

Retirar suavemente levantando-os com a mado enluvada.
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AGUA-VIVA

Inativagdo do veneno:

Acido Acético a 5% (vinagre comum) local, por no minimo
30 minutos;

Sintomdticos:

Bolsa de gelo ou compressas de dgua do mar fria por 5
a 10 minutos;

Corticoides tépicos duas vezes ao dig;

Analgésicos.

Direitos autorais SESA/ES



AGUA-VIVA

Fonte: Animais Peconhentos no Brasil, 2003
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Arraia /Bagre / Baiacu




ARRAIA
T

"1 Peixes cartilaginosos;

' Marinhas ou fluviais;

- Possuem ferroes venenosos
cauda;

- Quadpro clinico: necrose local,

neurotoxicidade e

Direitos autorais SESA/ES



BAGRE

Marinhos ou fluviais;

Ferroes venenosos: dorso e laterais

Veneno: efeito acetilcolina e prostaglandi

Quadro clinico: dor local
intensa, isquemiaq, palidez
cut@neaq, necrose, infecgdo
secunddria.

Direitos autorais

-like;




Is Peconhentos no Brasil, 2003.

Anima

Fonte

Direitos autorais SESA/ES



Arraias Peixe- Bagres Peixe Peixe Moréia
fluviais e escorpiao | marinhos e | sapo | cirurgiao
marinhas fluviais

Edema/ | +++ +++ ++ ++ + ++
eritema (palidez
intensa
local)
Dor intensa | +++ +++ ++ ++ ++ ++
(6 - 48 h) (irradiacéo
para raiz do
membro)
Necrose | ++ + + + + +
cutanea
Mortalidade | + + + - - _
(Obitos: (Obitos: (Gbitos
puncdes pelo | raros e mal | associados
ferrdo em documenta | a infeccao)
cavidade dos)

toracica)




PEIXES

Tratamento:
Suporte;

Imersdo do membro afetado em dgua quente por 30 -
@0 minutos (veneno termoldbil);

Exploragcdo do ferimento — retirada de fragmentos;
Profilaxia anti-tetdnica;
Sintomdticos;

ATB — infeccdo secunddria.

Direitos autorais SESA/ES



BAIACU

Via de intoxicagdo: oral;

Acdo do veneno: efeito neurotdxico
da tetrodotoxina (Ttx) através do
bloqueio dos canais de sédio;

Concentragéo da Ttx: variavel entre as =
espécies, entre individuos da mesma =
espécie e entre os érgdos

(> concentragdo: ovdrios, figado,
intestino e pele).

Direitos autorais SESA/ES



5 —45 min P . 1 hora ~
INGESTAO . darestesia ‘ Incoordenacdo
perioral e motora
nduseas
Algumas
horas
Hipoxia, paralisia muscular . -
P s 24 horas Hipotensdo,

generalizada e severaq, «

dispnéia e

bradicardia . .
paralisia muscular
Insuficiéncia E
o > OBITO
respiratoria
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BAIACU

Tratamento:

Evitar absorgdo:
LG, CA;
Suporte:

Assisténcia ventilatéria mecdnica;
Progndstico:

Chance de recuperag¢do aumenta apds 24 horas;

Alto indice de mortalidade.

Direitos autorais SESA/ES



PROGRAMA DE VIGILANCIA DOS ACIDENTES
POR ANIMAIS PECONHENTOS




Eixos de acdo - acidentes por animais

peconhentos

Notificagées

Planejamento
estratégico e
educacdo
continuada

Prevencdo e
Promogdo da
saude

Garantia de
assisténcia e Captura e
gerenciamento de Controle
soro antiveneno
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Eixos de acdo - acidentes por animais
peconhentos

[zt

Prevengdo e
Promogdo da ISy
saude R : oA

2.
7 \J PIf:ADAS DE ESCORPIAO "
SR ) Vi
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Eixos de acdo - acidentes por animais
peconhentos

Captura e
Controle
Escorpioes
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Eixos de acdo - acidentes por animais
peconhentos

Garantia de
assisténcia

Direitos autorais SESA/ES



Eixos de acdo - acidentes por animais
peconhentos

L
e sl
ANTICROTALICO ANTILONSMICO ANTIBOTROPICO € ANTIESCORPISNICO ANTIARACNIDICO
Gerenciamento de soros
MUNICIPIOS u.S SAAr Esc Bot B/C B/L Crot Elap
A HOSP. 6 12 15 0 0 0 0
B HMS) 6 12 12 0 0 0 0
HOSP. 12 18 25 2 12 9 10 : :
imunoglobulinas heterélogas
c Rede F. 0 0 0 0 0 0 0 contra veneno de:
HOSP. 12 12 24 6 0 0 1 Loxosceles gaucho: 15 DMN/mL

Phoneutria nigriventer: 1,5 DMM/mL ‘
l Tityus serrulatus: 1,5 DMM/mL |

Direitos autorais SESA/ES

ANTIELAPIDICO




Estoque de soro antiveneno

Tipos de soro antiveneno Ideal
Soro antiescorpidnico 6
Soro antiaracnidico 10
Soro antibotroépico 12
Soro antibotrépico/crotélico 20
Soro antibotrépico/laguético 20
Soro antielapidico 10
Soro antilonémico 10
Soro antiloxoscélico 10

Direitos autorais SESA/ES




Estoque de soro antiveneno

PROPOSTA DE ESTOQUE ESTRATEGICO DE SORO ANTIVENENO PARA ACIDENTES RAROS POR SERPENTES
DOS GENEROS ELAPIDICO, CROTALICO E LAQUETICO.

TABELA 1 — Distribuicdo de soro antiveneno IDEAL.

e

REGIONAL MUNICIPIOS/SERVICO LANTI-B/C ZANTI-B/L ANTI-ELAPIDICO
Barra 530 Francisco - HDRC 10 10 10

MNORTE S30 Mateus -HRAS 10 10 10
Subtotal 20 20 20
Colatina - H5A 10 10 10

CENTRAL Linhares - HGL 10 10 10
Subtotal 20 20 20
Vitdria - HUCAM 10 10 10
Vitdria - CIATOX 10 10 10

METROPOLITANA Domingos Martins — HAG 10
Venda Nova Imigrante— HPM 10 10
Subtotal 30 30 30
lerdnimo Monteiro — HEIM 10 10 10

SUL Itapemirim - HEI 10 10 10
Subtotal 20 20 18

TOTAL a0 90 90

Direitos autorais SESA/ES



Pontos de oferta de soro antiveno no ES

]
TRABALHA, . GOVERNO DO ESTADD
VACI NA SUSENNE

E CONFIA. ®
‘ Pontos de Testagem ‘ ‘ Salas de Vacina ‘ Pontos de Oferta Soro Antiveneno

Selecione o modo de exibicao

Selecione filtros
‘ Digifeo e munic;p]o Q ‘ B - e O\ ‘ “

Pontos de Oferta Soro Antiveneno - Aracruz (1)

Municipie T Pontos de Oferta Soro Antiveneno
& Fundagdo Hospital Maternidade Sdo
Aracruz 2 ~amilo
[#Zicone animal Soro antiescorpidnico

[#icone animal Seoro antibotrépico

Soro

Bicone #Zicone . .
antiaracnidico

Salas de Vacina: 27
Pontos de Testagem: O
Ver mais soros @)

Pontos de oferta Soro Antivenenc: 1
Anterior Préximo

https://vacinaeconfiaes.lais.ufrn.br/transparencias/pontos_soro/

Ou
https://ciatox.es.gov.br/

Fonte dos dados® Vacina e Confia ES


https://vacinaeconfiaes.lais.ufrn.br/transparencias/pontos_soro/

NOTA TECNICA ANIMAIS PECONHENTOS - N2 04/2020 -
SESA/GEVS/PEI/CIATox

ANEXO 1

FLUXOGRAMA DE INFORMACAO DO ESTOQUE E CONSUMO DE SORO ANTIVENENO E RELATORIO DOS CASOS DE ACIDENTES POR ANIMAIS

PECONHENTOS E e-SUS VS

Elaborar e encaminhar relatoric de estoque de
sores antivenenos dos pontos de atencdo do
municipio em formuldrio proprio por email todas
as quartas-feiras (semana epidemioclogica)
(Anexo 1),

Solicitar reposicio de estogue se necessano.

Vigilancia Epidemiolégica Municipal |

i

Compilar os dados do relatorio de estogue de
soros antivenenos dos municipios & encaminhar
por email até sexta-feira 4s 12 horas (semana
epidemiclagica) (Anexo 11).

Analisar o relatorio de estogue com base estogue
minimo, consuma, perdas e epidemiologia.

Vigilancia Epidemiologica

Analisar e solicitar correcdes das fichas do e-SUS VS
de animais peconhentos;

Informar, por relatorio, todos os casos de acidentes
por animais peconhentos, semanalmente, as
quartas-feiras (anexo IV},

Cobrar o registro das doses aplicadas de soro
antiveneno no SIPMI . ziptema de imformagoss oo Programa
Haclonal de Imunizagtes (ANEXD V).

'3

Superintendéncia Regional de Satde

L J

Compilar, analisar e enviar relatorio com os dados dos
municipios sobre os acidentes por escorpides, serpentes,
aranhas e lagartas. semanalmente, s quartas-feiras.

&

Referéncia Técnica de Animais
Pegonhentos - ClIATox - ES

Analisar os relatorios regionais e apontar
intervencées necessdrias conforme planc de acio;
Awvaliar as solicitagdes de soros (tipe e quantidade)
junto com a rede de frio estadual

F 3

Rede Frio Estadual

v

Solicitar ao DEIDT os imunobiolggicos

Direitos autorais SESA/ES




NOTA TECNICA ANIMAIS PECONHENTOS - N2 04/2020 -
SESA/GEVS/PEI/CIATox

Elaborar e encaminhar relatorio de estogue de
soros antivenenos dos pontos de atencio do
municipic em formulario proprio por email todas
as quartas-feiras (semana epidemioclbdgica)
(Anexo 1.

Solicitar reposicao de estogue se necessario.

l - Vigilancia Epidemiologica
| Superintendéncia Regional de Sadde

Compilar os dados do relatério de estogue de
saros antivensnos dos municipios e encaminhar
por email até sexta-feira as 12 horas (semana
epidemicldgica) (Anexo .

Analisar o relatario de estogque com base estogue
minimo, consumo, perdas e epidemiologia.

Referéncia Técnica de Animais
Pegonhentos - CIATox - ES

Y

Vigildancia Epidemioldgica Municipal |[(——

Rede Frio Estadual

Y

!

Solicitar ao DEIDT os imunobiologicos

Direitos autorais SESA/ES



Informe Municipal de Estoque

ANEXOII

ESTOQUE E CONSUMO SEMANAL DE SOROS NOS SERVICOS (HOSPITAL/IPRONTO ATENDIMENTO)

NOME DA INSTITUICAO: REGIONAL/MUNICIPIO:
PERIODO POR SEMANA EPIDEMIOLOGICA: /[ _a__ I | RESPONSAVEL: TEL: |
SOROS/IMUNOGLOBULINAS ESTOQUE RECEBIDO | CONSUMIDO PERDAS ESTOQUE | VALIDADE DO
ANTERIOR PRODUTO

ATUAL

SORO ANTIARACNIDICO

SORO ANTIARACNIDICO/ESCORPIONICO

SORO ANTIBOTROPICO

SORO ANTIBOTROPICOICROTALICO

SORO ANTIBOTROPICO/LAQUETICO

SORO ANTICROTALICO

SORO ANTIELAPIDICO

SORO ANTIESCORPIONICO

SORO ANTILONOMIA

SORO ANTILOXOSCELICO

Direitos autorais SESA/ES



Informe Regional de Estoque

ANEXO III

ESTOQUE E CONSUMO SEMANAL DE SOROS ANTIVENENOS NOS SERVICOS (HOSPITAL/PRONTO ATENDIMENTO)

REGIONAL:

PERIODO POR SEMANA EPIDEMIOLOGICA: Semana N? de f ! a ! i
RESPONSAVEL: TEL: () -
w.s ARACNIDICO? ESCORPIONICO BOTROPICO (B) B/CROTALICO B/LAQUETICO CROTALICO ELAPIDICO
MUNICIPIOS

SALDO Az B s AT A =3 [= AT A =3 [ AT iy 23 c AT A 2 C AT A B c AT A 23 iC AT

Rede Frio

Hospital
A=

LEGENDA: *ARACNIDICO- aracnidien/escorpifinico, 3A  Anterior 5C  Consumido
2 PA — pronto atendimento *R  Recebido AT Atual

Direitos autorais SESA/ES




Informe Estadual de Estoque por RS

Estoque Semanal de Soro Antiveneno por Regido de Saude e Municipios do ES - 07/07/2021

Semana 27

IMUNIEIHDS - REGIAD CENTRAL

.S SAbr Esc Bot BSiC BSL Crot Elap
BAIKO GUANDL HOSE. [ 12 15
HilS) 18 12
COLATINA HI:;‘EF' 12 16 13 2 12 9 10
Rede F.
HINHARES HOSE. 12 14 24 1
IMANTENOPEOLLS PA 10 =] 20
MARILANDIA PA 5 12
PAMCAS HOSP. [ 12 16 3
BIO BAMAMAL HQose 10 g 24
SA0 GABRIEL PALHA HOSE, 12 12 30
SAD RIDOUE CAMAAS A [ 12
VILA WALERIO A 3 = 12
IBREDE DE FRIC/SRSC BEDE DE FRIC 35 58 45 5
Total 106 174 235 10 iz 9 11
Semana 27
IMUHICIP‘IUG - REGIAD NORTE u.s SAlr Esc Bot BfiC BfL Crot Elap
BARRA SAQ FRANCISCO Hosp. Dr? Rita de Cassia =] =] 12 5
BOA ESPERANCA Hosp. Matern. Cristo Rei 5 =
COMCEICAD DA BARRA Hosp_ M_Senhora Conceicdo 2 B
ECOPORANGA Fund.Ecoporanga - FUMATRE G b
JAGUARE SECRETARIA DE SAUDE G &
MONTANHA Hosp. Mat. N_ 5r? Aparecida = b
MUCLURICI Hospital 530 Jodo Batista 3 3 b
MIOWA WVEMECLA Hospital 5530 Marcos B = a9
PECDRO CANARIO Hospital Menino Jesus G = b
PINHEIROS Hospital de Pinheiros & &
SAD MATEUS Hospital Roberto A. Silvares 12 a9
SAD MATELS - RSSh REDE DE FRIO 45 34 51 10 1 15 20
Total &6 105 131 10 i 20 20
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Eixos de acdo - acidentes por animais
peconhentos

Planejamento
estratégico

Direitos autorais SESA/ES



Eixos de agdo - acidentes por animais

peconhentos

Educagdo
continuada e
permanente

0

GOVERNG DO ESTADG DG ESPIRITE SANTE
Secrearia da Neside

Plano de Agado Regional de Educagdao Permanente em Salde
Regido Sul de Saude

Direitos autorais SESA/ES

Leonardo Mata

Escorpidao Amarelo (Tityus serrulatus)

v Caracteristicas: tronco marrom-escuro; pedipalpos, pernas e
cauda amarelados; serrilha dorsal nos 32 e 42 segmentos da cauda
(dai o nome Tityus serrulatus); mancha escura na parte ventral do
ultimo seguimento da cauda; comprimentode 6 a 7 cm.




CIATox-ES - Atendimento
1

Telefdnico
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S,

PROGRAMA DE VIGILANCIA DOS ACIDENTES POR
ANIMAIS PECONHENTOS

REFERENCIA TECNICAS

* NORTE - Jean Eduardo Matachon — je.matachon@gmail.com;
* CENTRAL - Pollyana Lima Peterli - pollyanapeterle @saude.es.gov.br

* METROPOLITANA — Juliana da Silva Floresti F. Segrini e Gabriela Maria Coli Seidel -
srsv.animaispeconhentos@gmail.com;

* SUL — Ana Claudia Araujo e Fabiana Maria do Amaral Bravo de Paula -
srs.cachoeiro@saude.es.gov.br

« REFERENCIA ESTADUAL - Nixon Souza Sesse — ciatoxes@saude.es.gov.br
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NEPAINT

Nucleo Especial de Prevencao e Atencao as Intoxicagdes

EM CASO DE ACIDENTE, LIGUE

0800-283-9904

CIATox-ES

Centro de Informagao e Assisténcia Toxicologica

*,
GOVERNO DO ESTADO )
SUS DO ESPIRITO SANTO
Secretona da Soode
"

www.saude.es.gov.br



http://www.google.com.br/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&frm=1&source=images&cd=&cad=rja&docid=JLjAoZ5gXfkmgM&tbnid=CIC3xT64oT8hwM:&ved=0CAUQjRw&url=http://www.evangelicosaude.com.br/evangelicosaude/index.php?option=com_content&view=article&id=91:aranha-marrom&catid=48:dicas-de-saude&Itemid=1&ei=qOziUcflFaj94AP-34CICA&bvm=bv.48705608,d.dmg&psig=AFQjCNFr-SB2_FouyPHKU3sUhgArllyEAw&ust=1373912553543922

