Acidentes causados por artropodes
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Acidentes por Animais Peconhentos no Brasil - 2014
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Seérie historica do acidentes por animais peconhentos no Brasil
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Distribuicdo dos escorpidoes no Brasil
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Escorpionismo no Brasil: incidéncia e letalidade segundo UF
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Annual Average Incidence Rate/100,000 inhab.
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Reckziegel and Pinto Joumal of Venomous Animak and Toxins including Tropical Diseases 2014, 20:46



Table 2 Demographic characteristics of scorpionism cases registered in SINAN, Brazil, 2000-2012

Demographic Cases Deaths Lethality RR (IC 95%) p value
data n =482,616 % n =728 % rate (%)

Age®

< 1-4 33,038 6.8 234 32.1 0.71 10.09 (846-12.02) p <005
5-9 35812 74 159 218 044 6.32 (5.19-7.70) p <005
10-11 39,123 8.1 72 99 018 262 (202-3.40) p <005
15 and +© 374,544 776 263 36.1 0.07 1 -
15-19 42598 3.8 38 52 0.09 - -
20-49 227028 470 153 210 0.07 - -
5064 67,785 14.0 45 6.2 0.07 - -
65-79 31,242 65 21 29 0.07 - -

80 and + 5,891 12 b 0.8 0.10 - -
Ignored/Omitted 99 00 0 0.0 0.00 - -
Accident zone

Urban Area 297595 61.7 281 386 0.09 1 -
Rural Area 151,579 314 419 574 0.28 292 (251-3.40) p <005
Ignored/Omitted 33442 6.9 28 38 0.08 - -

Reckziegel and Pinto Joumal of Venomous Animak and Toxins including Tropical Diseases 2014, 20:46



Proporcao de escorpionismo grave em criancas, segundo o género
do animal

Grave: 2%

I serrulatus T. bahiensis

Bucaretch et al, 1995



Mecanismo de acédo do venenos de escorpiao

Ativa Canais de Na*

Despolarizacao de terminacfes nervosas

sensitivas motoras SNA

simpatico
parassimpatico



Principais respostas dos orgaos efetores aos estimulos
adrenérgicos e colinérgicos

Orgéao efetor

Estimulo Simpatico

Estimulo Parassimpaético

Olhos

Midriase

Miose

Glandulas

Sudorese

T Secrecao lacrimal, nasal,
salivar, brénquica,
pancreatica

Coracao/arteriolas

T FC e FR, arritmias
ventriculares,

! FC, parada vagal,
vasodilatacao

vasoconstriccao
periférica
Pele Palidez, piloerecao
Genitais Priapismo
SNC Ansiedade, tremores, Excitac&o ou inibicéo

estimula a respiracéo

Efeitos metabdlicos

T glicemia, &cido latico
e consumo de O,

T Amilase




Escorpionismo - Quadro Clinico

Classificacao Quadro clinico

Leve Dor, eritema, sudorese local

Alteracoes locais + sistémicas:

Moderado Agitacdo, sonoléncia, sudorese, nauseas,
vOomitos, hipertensao arterial, taquicardia,
taquipnéia.

Vomitos  profusos, sialorréia, sudorese
Grave profusa, agitacdo, tremores, espasmos
musculares, bradicardia, bradipnéia,
alteractes de ECG, EAP, ICC, choque







Disfunc&o miocardica no escorpionismo

» [Excesso de catecolaminas
T demanda de 02 pelo miocardio
Isquemia miocardica

» Citocinas

> Efeito direto da toxina



Edema Agudo de Pulmao

v’ Cardiogénico




Increased lymphatic Increased lymphatic
drainage drainage
Peribronchovascular Peribronchovascular
edema fluid edema fluid

Fluid-filled
interstitium

Fluid-filled

interstitium

Neutrophil

Disrupted endothelial

NEJM 356:26, 2005 barrier

Introducao

Edema Agudo de Pulméo

v' Nao cardiogénico

(PAF, PG, LT, cininas)



Escorpionismo
Exames Complementares

Hemograma: leucocitose, neutrofilia
K+ ; Glicemia T, Amilase T

CK, CK-MB, TGO, DHL, Troponina
ECG, RxToérax, ECO



Escorpionismo - Tratamento

CLASSIFICACAO TRATAMENTO
GERAL ESPECIFICO
LEVE - Combate a dor
- Observacgao -
MODERADO - Combate a dor SAE / SAA
- Observacao 2 —3 amp. EV
GRAVE - Cuidados intensivos SAE / SAA
4 —6 amp. EV




Pharmacological investigation of the nociceptive response
and edema induced by venom of the scorpion Tityus serrulatus

EB. Nascimento et al /S Taoxicon 45 (2005 585593

In this study we charactenzed the nociceptive response and edema induced by the venom of the scorpion Tirvus serrulatus in
rats and mice and carried out a preliminary pharmacological investigation of the mechanisms involved in these responses.
Intraplantar injection of the venom (1 or 10 pe) induced edema and a marked ipsilateral nociceptive response, characterized by
thermal and mechamcal allodyma and paw hicking behaviour. The nocicept onse was inhibited by previous
mtrapentoneal sdministration of indomethacin (4 mgdkg), dipyrone (200 mg/ke), cyprobeptadine ( 10 mg'kg) or morphine (5 or
10 mgdkg), but not by dexamethasone (1 or 4 mg/kg) or promethazine (1 or 5 mg/kg). The edema was inhibited by previous




Casos moderados ou graves

( = presenca de manifestagoes sistémicas)




SAE ou SAA



Escorpionismo —Tratamento Geral

v HA: Prazosin: \LRVS; J RV; nao T DC (\ pré-carga sem T FC)
Captopril (??7?)

v Arritmias:
Bradicardia com instabilidade: atropina
Taquicardia sinusal: dor, hipovolemia, insuficiéncia cardiaca
TV: sem instabilidade—>
com instabilidade— cardioversio

v" 1. Cardiaca e EAP: 0,, diurético, IOT

v" Choque: dobutamina, noradrenalina



Moderado:10%

Leve:89%

Brasil - 2010

Escorpionismo - Gravidade

LEVE MODERADO GRAVE
Cupo et al., FMRP-USP
(N: 7.880) 97% 1,3% 1,7%
Lira da Silva et al., 2000
(N: 237) - Salvador 94% 4.0% 2.0%
Campolina D, 2006
(N: 942) — Minas Gerais 96,1% 4,9%




Acldentes causados
por aranhas
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Loxosceles

Phoneutria
Latrodectus



Avaliacao inicial do paciente

v Acidente: tempo acidente_admissao
local do acidente
atividade

v' Manifestacdes clinicas:
imediatas
evolucao

v' Agente: caracteristicas
tamanho (corpo, envergadura)
cor predominante,“malha”
pelos

v" Imagem: agente, da lesao



Acidentes araneidicos notificados no Brasil, segundo o género
2013

Latrodectus
1%
Phoneutria
36%

Loxosceles
63%

Fonte:SINAN-Animais Peconhentos (margo/2015)



* “aranha marrom”

* N&0 € agressiva

(Fotos: Denise M Candido)



Phoneutria
(“aranha armadeira”)

» habitos noturnos

« peridomicilio, dentro de calcados



Acidentes causados por Loxosceles e Phoneutria

Circunstancias em que ocorreu a picada

Circunstancia

%

Circunstancia

%

Vestindo 42
Dormindo 18
Ignorado 7

HVB: 86-97 / N: 359

Limpeza 38
Calcando 20
Manipulando 18
frutas/verduras
Ignorado 1

HVB: 89-97 / N: 3026




Acidentes causados por Loxosceles e Phoneutria
Regido anatomica atingida

9 9

brago: 17%

mao: 53%

pé: 33,5% J b

Loxosceles Phoneutria

HVB: 86-97 / N: 359 HVB: 89-97 / N: 3026
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Ativa canais de Na+,
retarda a inativacao

despolarizacéo
de terminacpes nervosas

motoras

\

catelcolaminas
Ach



Gravidade

LEVE

MODERADO

GRAVE

Acidente por Phoneutria
Quadro Clinico

Quadro
Local

DOR, EDEMA
ERITEMA, SUDORESE

DOR, EDEMA
ERITEMA, SUDORESE

DOR, EDEMA
ERITEMA, SUDORESE

Quadro
Sistémico

TAQUICARDIA, HIPERT. ARTER.,
VOMITOS
SIALORREIA, SUDORESE .

BRADICARDIA, HIPOTENSAO
DIARREIA, PRIAPISMO, ARRITMIA
CARD., EAP,

ICC, CHOQUE.



Foneutrismo
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Dor, edema, eritema, sudorese
(parestesia)

marcas da picada



Tratamento

Quadro VI
Foneutrismo

Acidente por Phoneutria

Classificacao quanto a gravidade e manifestacoes clinicas
tratamento geral e especifico

Classificacao

Manifestagoes
Clinicas

Tratamento
Geral

Tratamento
Especifico

Dor local na maioria dos
casos, eventual-mente

feqUentes, hipertonia
muscular, priapismo,
choque e/ou edema
pulmonar agudo.

Leve* Observacao até

taquicardia e agitacdo. seis horas

Dor local intensa asso-

ciada a: sudorese e/ou i} *2 - 4 ampolas de
Moderado Smit . s o/ Internacdo .

vomitos ocdsiondis e/0ou SAAr {cnqngqg.]

agitacdo e/ou hiperten- v

sdo arterial.

Além das anteriores,

apresenta uma ou mais

das seguintes manifes- . |
G tacées: sudorese profu- | °* Unidade de | 3 -c} Osump? as

rave . L - . H e SAAr
sa, sialorréia, vémitos Cvidados
Intensives v

* SAAr = Soro antiaracnidico: uma ampola = 5 ml (1 ml neutraliza 1,5 dose minima mortal)

(Manual de diagndstico e tratamento dos acidentes por animais peconhentos — MS — 1998)




Tratamento

Casos com manifestacao sistémica

+ Terapia de suporte

Antiveneno



LOXOSCELISMO




Loxoscelismo: Formas Clinicas

Cutanea

Cutaneo-Hemolitica
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Loxoscelismo: Quadro Clinico

Cutanea

edema local endurado
dor local

equimose, isquemia
vesicula, bolha

necrose

Manifestagoes gerais

- febre
* mal-estar
- exantema

Cutaneo-Hemolitica (0,1-13,1%)

- hemolise intravascular
- IRA
- CIVD




Forma cutaneo- hemolitica:

ictericia e hemoglobinaria




Loxoscelismo cutdneo

+ Corticosteroide

Antiveneno




Loxoscelismo cutdaneo-hemolitico

+ Corticosteroide

Antiveneno




Acidentes por Latrodectus




Mecanismo de acao do veneno de Latrodectus

« q-latrotoxina (neurotoxina)
« Liberac&o de neurotransmissores:

norepinefrina, ACh, GABA, Glutamato



Sinais e Sintomas mais frequentes em 229 paciente atendidos
pelo CIAVE - BA, no periodo de 1980 a 2000.

SINAIS E SINTOMAS %

Locais
Dor 66,8
Sudorese 24,9
Papula eritematosa 12,6
Edema 11,0
Eritema 7,4

Sistémicos
Parestesia 27,1
Sudorese 24,9
Tremores 22,7
Dor em MMI| 21,8
Dor abdominal 14,8
Dores articulares 14,4
Hipertensao 11,3
Ansiedade e agitacdo 10,5
Cefaléia 7,4
Hipertermia 7,0
Dores generalizadas 7,0

Animais Peconhentos no Brasil: Biologia, Clinica e Terapéutica dos acidentes, 2003



Acidente por Latrodectus - Quadro Clinico

CLASSIFICACAO MANIFESTACOES

- Local: dor, edema, sudorese
LEVE - Dor MMII, parestesia membros,tremores, contraturas

Anteriores +

MODERADO Dor abdominal, sudorese generalizada, ansiedade/agitacao,
mialgia, dificuldade de deambulacéao, cefaléia, tontura,
hipertermia

Todos acima e:

GRAVE Taqui/bradicardia, hipertenséo arterial taqui/dispnéia,
nauseas/vomitos, priapismo, retencéo urinaria




Acidente por Latrodectus - Tratamento

CLASSIFICACA TRATAMENTO
O
LEVE .Geral: analgésicos, observacao
MODERADO .Geral: analgésico, sedativos
.Especifico: -
GRAVE .Geral: analgésico, sedativos
.Especifico: -
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Acidentes por lepiddpteros



Acidentes por lepiddpteros




dor em gqueimacao
edema
hiperemia
adenopatia regional
vesicula, bolha, necrose




Tratamento




Tratamento

sLavar a regiao com agua fria ou corrente
«Compressa com gelo

*Bloqueio anestésico com lidocaina 2%



Lonomia
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Mecanismo de acédo do veneno de Lonomia

L. obliqua: - Ativador de X e |l
- Hemolitica




Acidente por Lonomia: Quadro clinico

» Manifestacéao local

» ManifestacOes gerais: cefaléia, nduseas/ vomitos,
tontura, dor abdominal



Classificacdo segundo a gravidade e
orientacao terapéutica

Gravidade Manifestacoes

- Local: dor, edema, eritema
LEVE

- Local: presente ou ausente
MODERADO -Tempo de Coagulacéo: alterado

- Sangramento: ausente ou presente em
pele/mucosa

- Local: presente ou ausente
GRAVE -Tempo de Coagulacéo: alterado

- Sangramento: presente em visceras
- Risco de vida







Arqg Neuropsiquiatr 2006;64(4):1030-1032



Acute renal failure provoked by toxin from caterpillars
ol the species Lonomia obliqua

Of the 2067 patients evaluated, 39 (1.9%) developed ARF.
Eleven (32%) of these patients were treated with dialysis and
four (10.3%) developed CRF.

(. Portela Gamborgi et al. / Toxicon 47 (2006) 68-74



Tratamento




Classificacdo segundo a gravidade e
orientacao terapéutica

Gravidade Manifestacoes Tratamento
- Local: dor, edema, eritema Sintomatico
LEVE
- Local: presente ou ausente Sintomatico
MODERADO -Tempo de Coagulacéo: alterado +
- Sangramento: ausente ou presente em SALon 5 amp

pele/mucosa

- Local: presente ou ausente Sintomatico
GRAVE -Tempo de Coagulacéo: alterado +
- Sangramento: presente em visceras SALon 10 amp

- Risco de vida




Invest Clin, 44 (2), 2003



Wikipedia



http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/e/ed/Bienenkoenigin3.jpg
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Composicao dos Venenos

Abelhas

Vespas

Formigas

Fosfolipase

Fosfolipase

Fosfolipase

Hialuronidase

Hialuronidase

Hialuronidase

Fosfatase acida

Fosfatase acida

Fosfatase acida

Melitina

Mastoparanos

Alcaldides

Apamina

P.Quimiotaticos

Peptideo MCD

Cininas

Cardioprep




Acidentes por abelhas e vespas

Reac0s Alérgicas

* Reacédo Local Extensa —»

v' Edema maior que 10cm de diametro, em
geral com pico em 48 h, persistindo por
alguns dias;

« Reacdao Alérgica Sistémica —»
v' Sinais/sintomas de anafilaxia;




Reacéo alérgica
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Acidentes por abelhas e vespas

Quadro toéxico

Prurido, rubor, urticaria, taquicardia,
sudorese, febre;

Hipotenséo, cefaléia, nauseas e/ou
vomitos, célicas abdominais,
broncoespasmo, choque e
insuficiéncia respiratoria aguda;

Rabdomidlise, hemodlise e IRA;

Outras alteracdes: necrose hepatica,
trombocitopenia, lesdo miocardica,
coagulopatias, convulsdes, arritmias
cardiacas.




Acidentes por abelhas e vespas - Tratamento

Reac0s Alérgicas

* Reacéo Local Extensa —»

v" Antinflamatorios,
v" Antihistaminicos,
v'Corticoéide sistémico, eventualmente;

* Reacéo Alérgica Sistémica —

v' Tratamento da anafilaxia, medidas
preventivas, considerar imunoterapia
(encaminhar para o especialista em
alergologia).

(\

(\

Reac0bes Toxicas
Reacao Toxica Local —»
Retirada do ferrao (quando presente);

Analgésicos;
Compressas frias,

Reacao Toxica Sistémica —

Expanséao volémica;
Antihistaminico;
Corticoide sistémico




Acidentes por abelhas e vespas - Tratamento

Retirada do ferrao;
Analgesia;
Expansé&o volémica;
Anti-histaminico;

Corticoide sistémico

+

terapia de suporte






Avaliagdo inicial do paciente

v' Acidente: tempo acidente_admissao
local do acidente
atividade

v" Manifestacdes clinicas:
iImediatas
evolucao

v' Agente: caracteristicas
tamanho (corpo, envergadura)
cor predominante,“malha”
pelos

v" Imagem: agente, da lesao
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Ceila Maria Sant'Ana Malaque
ceila.malaque@butantan.qgov.br

Hospital Vital Brazil
Instituto Butantan
F: 112627-9529
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