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GOVERNO DO ESTADO DO ESPIRITO SANTO
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

NOTA INFORMATIVA N° 02, DE 2019 TOXCEN/PEI/GEVS/SESA

Informagdes epidemioldgicas dos acidentes
por escorpibes e serpentes do género
Bothrops no Estado no primeiro semestre
de 2019 e da situacéo da producdo nacional
de soro antiveneno e estratégias de
enfrentamento.

| - PANORAMA DOS ACIDENTES POR ESCOPIOES E SERPENTES DO GENERO BOTROPICO
DE JANEIRO A JUNHO DE 2019 NO ES.

Analisando, comparativamente, as notificacées de acidentes escorpidnicos e ofidicos por Bothrops
ocorridos no ES no primeiro semestre dos anos de 2018 e 2019 observou-se diminuigdo do numero
de casos, no entanto, esses dados devem ser interpretados com cautela, visto que podem
representar aumento da subnotificagdo ou atraso na notificacdo ao SINAN (Figura 1 e 2). Reforga-
se que o prazo maximo para insercdo dos dados no SINAN é de 60 dias apos a data de notificacéo
e devem seguir as orienta¢des do fluxograma do anexo |.

Figura 1 - Distribuicdo dos acidentes escorpidnicos no 1° semestre dos anos
de 2018 e 2019 no ES.
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Figura 2 - Distribuigdo dos acidentes ofidicos por Bothrops no 1° semestre dos
anos de 2018 e 2019 no ES.
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Il - SITUAGCAO ATUAL DA DISTRIBUIGAO DOS ANTIVENENOS

Os laboratérios produtores de antivenenos no Brasil, Instituto Butantan (IB), Instituto Vital Brazil
(IVB), Fundacdo Ezequiel Dias (Funed) tiveram reducdo na capacidade produtiva em razdo da
obrigatoriedade de cumprir as diretrizes estabelecidas pela RDC n° 17, 16 de abril de 2010, da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria — ANVISA, a qual dispbde sobre as “Boas Praticas de
Fabricacao de Medicamentos”.

Devido a essas intercorréncias, neste momento, 0s estoques dos soros antibotroprico
(pentavalente), antiescorpibnico e antirrdbico do Ministério da Saude encontram-se aquém do
gquantitativo necessario para cumprimento da distribuicdo da rotina mensal as 27 unidades
federadas.

Nesse cendrio de escassez, é imprescindivel que os protocolos clinicos de acidentes botrépicos e
escorpidnicos e o fluxo de informacdo sobre os casos ocorridos e 0s estoques de soro antiveneno
sejam observados rigorosamente, visando evitar a falta do insumo para 0s casos mais graves e
gue mais necessitam do tratamento,

Ressalta-se, ainda, que nos acidentes escorpidnicos moderados e graves, em que ha indicacao de
administracdo de soro antiveneno, pode-se considerar a utilizagdo de soro antiaracnidico (
imunoglobulinas heterélogas contra venenos de Loxosceles gaucho, Phoneutria nigriventer e Tityus
serrulatus), além do soro antiescorpiénico (Figura 3).

Figura 3 - Especifica¢cbes da imunoglobulina heterdloga contra venenos de Loxosceles gaucho, Phoneurtria
nigriventer e Tityus serrulatus (soro antiaracnidico)

Laboratério = Composicgao/frasco-ampola de Via de
Apresentacéao L = Aspecto
produtor 5ml administracéo
BUTANTAN | Frasco - ampola - fragdo F (ab”)2 de imunoglobulinas
com5mL desoro | heter6logas que neutralizam, no
antiaracnidico. minimo:
Solugdo injetavel. | 75,0 DMN (Dose Minima
Necrosante) de veneno-referéncia de
Loxosceles gaucho (soroneutralizagéo
em coelhos);
7,5 DMN (Dose Minima Mortal) de
veneno-referéncia de Phoneurtria Intravenosa
nigriventer (soroneutralizacdo em
cobaias);
7,5 DMN (Dose Minima Mortal) de
veneno-referéncia de Tityus
serrulatus
-fenol ... 17,5 mg (méximo)
- solugdo fisioldgica a 0,85% q.s.p.
................................................. 5mL
BUTANTAN | Frasco - ampola - frag@o F (ab’)2 de imunoglobulinas
com 5 mL. heterélogas que neutralizam, no
Solugo injetavel. minimo, 5,0 mg de veneno-referéncia
de Tityus serrulatus
(soroneutralizagdo em camundongos) Intravenosa
INSTITUTO | Ampolacom 5m - Imunoglubulinas (IgG) que soro antiescorpionico  ivb
VITAL de soro neutralizam, no minimo, 5 mg de s i e e T s
BRASL antiescorpidnico veneno referéncia do escorpido
Solugdo injetavel Tityus serrulatus
Intravenosa
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lIl - PROTOCOLO CLINICO PARA O MANEJO DOS ACIDENTES POR ESCORPIAO

As novas indicacdes de tratamento soroterapico reforcam a ndo prescricdo de antivenenos para
casos de escorpionismo leve, e indicam um numero fixo de ampolas para tratamento dos casos
moderados (3 ampolas) e dos graves (6 ampolas).

Atencao!
Cerca de 35% das ampolas utilizadas em tratamentos foram prescritas para acidentados com
guadro clinico leve, para os quais ndo havia indicagéo de tratamento soroterapico.

Manejo clinico dos acidentes escorpidnicos:

Acidente escorpionico
CONFIRMADO

Acidente escorpionico
PROVAVEL

SEM clinica de envenenamento
escorpionico na admissao

COM clinica de envenenamento
escorpionico na admissao

— T~

Quadro LEVE
- Apenas quadro local: dor,
efitema, parestesia, sudorese.
- Ocasionalmente: ndusea,
vamito, agitag&o e taguicardia
discretas, relacionadas a dor.

Manter o paciente em
observagdo minima de 4h

Evolugido COM clinica
de envenenamento

Evolugido SEM clinica
de envenenamento

l - Observago clinica por 6h;
- Analgésico & compressa
local guente efou bloqueio
Seguir o algoritmo anestésico local.
a partir do topico:
“COM clinica de
envenenamento
escorpidnico na
admissdo”

N

Quadro MODERADO®
Quadro local associado a
algumas das seguintes
manifestagies sistémicas
de pequena intensidade:
sudorese, nauseas, alguns
episodios de vomitos, T ou |
FC, 1 PA, agitagdo.

!

- SAEsc: 3 ampolas, IV

- Internagdo;

- Analgésico e compressa
loeal guente efou blogueio
anestésico local.

|

Quadro GRAVE
Manifestagies sistémicas
intensas: inimeros
episodios de vomitos,
sudorese profusa, T ou | FC,
1 ou | PA, sislomeia, agitagio
altemada com sonoléncia,
taquidispneia, priapismao,
convulsdes, insuficiéncia
cardiaca, EPA.

v

- SAEsc: & ampolas, IV

- Internagéo;

- Monitorizagéo continua;

- Cuidados de CTI.

- Analgésico e compressa
local quente elou blogueio
anestésico local_

Observagio e continua reavaliagio do
paciente: deteccéo e tratamento precoce
de complicagdes, ou reclassificacdo clinica
e complementagdo dos fratamentos
(especifico e geral).

TRATAMENTO

S € EFETIVO

—

= Acidente moderado: Soroterapia formalmente indicada em criangas de até 7 anos. Nas criancas acima dos 7 anos e nos adultos com quadro moderado de escorpionismo, tratar
tacOes sistémicas, mesmo apds a analgesia, iniciar soroterapia,

inicialmente a dor e avaliar o paciente. Se persistirem as manif :
IMPORTANTE: Todo paciente submetido a tratamento soroterdpico deve ficar em observagio por, no minimao, Z4h.

Legenda: SAEsc - Soro antiescorpidnico; IV - Intravenoso; PA - Pressao arterial; FC - Frequéneia cardiaca; EPA - Edema Pulmonar Agudo; CTI - Centro de Terapia Intensiva.
OBS.: Na falta do SAEse, utilizar o SAA [soro antiaracnidico [Loxvasceles, Phoneutria ¢ Tityus)].
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IV — PROTOCOLO CLINICO PARA O MANEJO DOS ACIDENTES POR SERPENTE DO GENERO
BOTROPICO

Acidentes causados por serpentes conhecidas como jararaca, jararacugu ou preguigosa.

Bothrops

Bothrops
NAO identificada

identificada

—

Acidente botrépico 3
PROVAVEL

SEM clinica de envenenamento

botrépice na admissio: marca da

COM clinica de envenenamemnto 3 Acidente botrépico
botrépico na admissio CONFIRMADO

Quadro MODERADO Quadro GRAVE

- - L3

mordida presente ou ausente: dor e Quadro LEVE - Dor & edema de 3
edema discretos ou ausentes . - - Dor & edema de 2 sagmentos® ou pelo menos

(devido APENAS 3 les3o da mordida). 53;;:;_:5“”" d= ate 1 sagmantos®;

uma das seguintes

- Hemorragia discreta ou - Hemorragia discreta ou complicagdes sistémicas:
.J, ausente; ausents: . hemorragia grave.
- Coagulopmia“ presente ou - Coagulopatia” presente ou mpo:ens.:.uchclvjq ue ou I_RA.
Manter o paciente em ausente. ausente. - Coagulopatia presente ou

- P ausente.
observagic minima de 12h

Evolugio COM clinica Evolugio SEM linica -_srAB: 3 ampolas, IV - SAB: 6 ampolas, IV - SAB: 12 ampolas, IV
e e o = o - Tratamento geral - Tratamento geral - Tratamento geral
l Picada seca \ l /
—_— ; {Dry bite) o c 2o
eguir o algoritmo Observagio e continua reavaliagio do
a partir do tépice paciente: detecgic = tratamento precoce
“Acidente botrépico ¥ de complicagies, cu reclassificagie clinica
CONFIRMAD O™ = complementagio dos tratamentos

ALTA |€—| TRATAMENTO | e— (especifico e geral).

* Nos acidentes botrépicos podem ser utilizados os soros: SAB (Soro antibotrdépico), SABL (Soro antibotrdpico/laquético), SABC (Soro
antibotrépico/crotalico), de preferéncia o soro especifico ndo conjugado (SAB- Soro antibotrépico) quando possivel.

** Divisdo do membro picado: 1. pé/m3o até parte distal perna/antebrago; 2. % proximal da perna/antebrago até % distal coxa/brago; 3. % proximal
da coxa/brago.

Figura 1 — Divisdo dos segmentos no membro inferior.

— Acidente Grave

3
\
2 .
- Acidente Moderado
Acidente Leve
1
= Local da Picada

Fonte: Toxcen/SESA/ES*

NOS ACIDENTES BOTROPICOS PODEM SER UTILIZADOS OS SOROS: SAB (SORO ANTIBOTROPICO), SABL (SORO
ANTIBOTROPICO/LAQUETICO), SABC (SORO ANTIBOTROPICO/CROTALICO). QUANDO POSSIVEL, DE PREFERENCIA PARA O SORO ESPECIFICO
NAO CONJUGADO (SAB- SORO ANTIBOTROPICO).

O manejo dos casos de acidentes por animais pegconhentos deve ser submetido a segunda opinido dos
profissionais do Centro de Atendimento Toxicolégico do Espirito Santo (TOXCEN) pelo 0800 283 9904,
servico 24 horas.
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V — ESTRATEGIAS PARA GERENCIAMENTO ADEQUADO DA INFORMAGAO E DO ESTOQUE
DE SORO ANTIVENENO

v' Alimentar e analisar as planilhas de estoque e consumo semanal de soro antiveneno (Anexos
LI, 111, V) e solicitar remanejamento ou reposicao do estoque quando necessario;

v" Analisar os casos de acidentes por animal peconhento e intervir nas situac6es de inadequacéao
de diagndstico, classificagédo de gravidade e/ou prescri¢cao de soro antiveneno (Anexo | e V).

v" Notificar os casos de acidentes por animal peconhento no SINAN (Anexo | e IV);

v Orientar as equipes de assisténcia a solicitar a opinidao do Toxcen através do 0800 283 9904
antes de indicar e prescrever a soroterapia;

v" Disponibilizar os protocolos de atendimento aos profissionais de saude.
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svs/10400-animais-peconhentos-utilizacao-racional-de-anivenenos. Acessado em 02de jun. de 2014.

Brasil, MS. Manejo de Acidentes botrépicos.
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ANEXO |
FLUXOGRAMA DE INFORMAGAO DO ESTOQUE E CONSUMO DE SOROS/IMUNOGLOBULINAS ANTIVENENOS E ANTIRRABICOS E
NOTIFICACOES DOS CASOS NAS FICHAS DO IVB E SINAN/SESA/ES

Vigilancia Epidemiolégica Municipal i

e Analisar e solicitar corregdes das fichas do SINAN de animais
peconhentos;

. . . Enviar fichas do SINAN mensalmente;
Elaborar e encaminhar relatério de estoque de soros

. ~ . e Informar, por relatério, todos os casos de acidentes por
antivenenos dos pontos de atengdo do municipio em

- L . N . animais pegonhentos, semanalmente, as quartas-feiras;
formulario préprio por email todas as quartas-feiras

. S e  Cobrar o registro das doses aplicadas de soro antiveneno no
(semana epidemioldgica)

SIPNI.

> Vigilancia Epidemiolégica P I
-
| Superintendéncia Regional de Saude
Compilar os dados do relatério de estoque de soros . . . - -
P q Compilar, analisar e enviar relatério com os dados dos municipios
antivenenos dos municipios e encaminhar por email . .
P p ’ sobre os acidentes por escorpides, serpentes, aranhas e lagartas,
todas as quartas-feiras (semana epidemioldgica). . .
a ( P gica) semanalmente, as quartas-feiras.
Referéncia Técnica de Animais pe¢onhentos da P |
-
> Vigilancia Epidemiolégica Estadual |
e Analisar os relatérios regionais e apontar intervengGes
necessdrias conforme plano de agao;
e Avaliar as solicitagGes de soros (tipo e quantidade) e liberar
no sistema.
> Rede Frio Estadual <
v
\4
TOXCEN

Solicitar ao PNI os imunobiolégicos
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ANEXO II
ESTOQUE E CONSUMO SEMANAL DE SOROS/IMUNOGLOBULINAS NOS SERVICOS (HOSPITAL/PRONTO ATENDIMENTO)

NOME DA INSTITUIGAO: REGIONAL/MUNICIPIO:
PERIODO POR SEMANA EPIDEMIOLOGICA: __ /. / a__ [ [/ RESPONSAVEL: TEL:
SOROS/IMUNOGLOBULINAS ESTOQUE RECEBIDO CONSUMIDO PERDAS ESTOQUE VALIDADE DO
ANTERIOR ATUAL PRODUTO

SORO ANTIARACNIDICO

SORO ANTIARACNIDICO/ESCORPIONICO

SORO ANTIBOTROPICO

SORO ANTIBOTROPICO/CROTALICO

SORO ANTIBOTROPICO/LAQUETICO

SORO ANTICROTALICO

SORO ANTIELAPIDICO

SORO ANTIESCORPIONICO

SORO ANTILONOMIA

SORO ANTILOXOSCELICO



TEL:__________________
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Anexo Il
ESTOQUE E CONSUMO SEMANAL DE SOROS ANTIVENENOS NOS SERVICOS (HOSPITAL/PRONTO ATENDIMENTO)
REGIONAL/MUNICIPIO:
PERIODO POR SEMANA EPIDEMIOLOGICA: Semana N° de /[ / a /[ /
RESPONSAVEL: TEL: (_)
U.S ARAC/ESC1 BOTROPICO (B) B/CROTALICO B/LAQUETICO CROTALICO ELAPfDICO ESCORPIONICO ARACNIDICO
MUNICIPIOS
SALDO A3 R* c AT® A R C AT A R C AT A R C AT A R C AT A R C AT A R C AT A R C
Rede Frio
Hospital
PA2
LEGENDA: 1ARAC/ESC - aracnidico/escorpidnico 3A Anterior 5C Consumido

2 PA - pronto atendimento ‘R Recebido SAT Atual
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ANEXO IV

RELATORIO DE MONITOTAMENTO ACIDENTES ANIMAIS PECONHENTOS

Regiao de Saude - Semana
Ne Ne
Municipio de . . L
. AGENTE Pacientes | Ampolas Nome Paciente Discriminag¢ao dos casos
Atendimento . .
atendidos | utilizadas
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Anexo V

Minsstério da Saude
Secretaria de Vigilancin em Saide
Departamento de Vigilancia Epidemiologica
Coordenacio Geral do Programa Naclonal de Imuntzagoes

Estabelecimento de Saide
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* Campo de preeachimento obrigatorio (colocar 51 no case de nio ter informagio de Lote ¢ Laborarorio)

== Nocavo de vacinas especials (CRIE)
e Aﬂ’:k X em caso de registro antersor
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Veia no verso as tabelas de apoie. Elas facflitardo o preenchimento de algumas mmg

Secretaria de Vigilinein em Saude
annmnlode \!ylud- !pldenlm
“oordenal o Programn Naclonal de Imunizagoes

L]

Comumicante
hanseniase

RA *Data de vid " " o o “Loge ‘Mom?dt 'fsp'umbd.dw Ap D::;':b

/ / I / A |
| AV ¢ AR 5 &
[ s !
/! &0 d

(A J 5 | ! !
[ ) Y
 HIE S !/

= Campe de preeschimento obrigatorio (colocar ST no caso de nio ter informagio de Lote ¢ Laboratorio)

** No caso de vaciuas especials (CRIE)
=== Assiuake X em caso de registro anterior

Veia o verso as tabelas de apoto. Elas facilitarao o preenchimento de alzumas -&-m@
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Tabelas de apoio

Raca Pais Estratégia Grupo de atendimento
1 [Branca 1 [Brasil 1 [Rotina 1 [ndigenas
2 Negra 2 |Argentina 2 [Especial 2 |Assentados
3 Parda 3 [Bolivia 3 Bloqueio 3 |Acampados
4 Mndigena 4 (Chile 4 [tensificacio 4 Militares
5 |Amarela 5 [Paraguai 5 |Campanha indiscriminada 5 |Quilombolas
6 [Uruguai 6 |Campanha seletiva 6 [Populagdo privada de liberdade
7 |Colombia 7 [Soroterapia 7 |Populagio geral
8 [Equador
Dose
9 |Outros paises
D1 [1* Dose
10 [Perla
D2 2* Dose
11 [Venezuela
D3 3* Dose
12 [Suriname
D4 4* Dose
13 |Guiana Francesa
- D5 5* Dose
14 |Guiana Inglesa
R1 [1° Refor¢o
R2 [2° Reforgo
D [Dose
DU [Dose Unica
REVRevacinagio
T1 [Tratamento ¢/ 1 dose até T 24
T24 Tratamento c/ 24 doses
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8 [Equador
Dose
9 (Outros paises
D1 |1* Dose
10 [Pert
D2 [2* Dose
11 [Venezuela
- D3 B* Dose
12 Surmame
D4 4* Dose
13 |Guiana Francesa
D5 [5* Dose
14 \Guiana Inglesa
R1 [1° Reforgo
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D [Dose
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T1 [Tratamento ¢/ 1 dose até T 24
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