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RESUMO

No Brasil os acidentes ofidicos sdo considerados um problema de saude publica devido
a alta taxa de incidéncia e da letalidade, sobretudo em regiGes mais pobres e rurais do
pais. Existem dezenas de espécies de serpentes peconhentas de importancia médica
registradas no Brasil, incluindo Bothrops erythromelas, que provoca sérios riscos a saude,
desde lesdes fisiologicas na vitima podendo até causaro 6bito. E sabido que a pandemia
do COVID-19 provocou alteracdes no cotidiano e nas atividades da populacéao, e em meio
a esse cenario as pessoas passaram a evitarambientes hospitalares por precaucéo de
acometimento ao virus, o que pode ter contribuido para a subnotificacdo de casos de
ofidismo. Diante disso, o0 presente estudo buscou avaliar os acidentes botrépicos,
notificados no CIATox-CG, no periodoentre os anos de 2018 a 2022. Foi realizado um
estudo transversal de carater quantitativo, retrospectivo e documental. Os dados
epidemiologicos dos casos de acidentes ofidicos ocasionados por Bothrops erythromelas
foram coletados no periodode janeiro de 2018 a dezembro de 2022, obtidos a partir da
Ficha de Notificacdo Individual dos Acidentes por Animais Peconhentos do Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificagdo (SINAN), para o municipio de Campina
Grande/PB. Foram incluidas as variaveis quanto ao: sexo, faixa etaria, ocupacao,
escolaridade, zona deocorréncia, tempo decorrido entre o acidente e admissao hospitalar,
regido anatdbmica acometida, manifestagdes clinicas locais e sistémicas, classificacao da
gravidade, tratamento, evolucéo, soroterapia administrada (total de ampolas), Tempo de
Coagulacao (TC), Tempo de Sangramento (TS), Plaquetas, e evolucdo clinica. Para
analise dos dados utilizou-se estatistica descritiva, com apresentacdo de frequéncias
simples, absolutas e percentuais para as variaveis categoricas. Foi aplicado o teste de
Qui-quadrado e o teste Exato de Fisher nos casos, onde as frequéncias esperadas foram
menores que 5 (p<0,05). Foram registrados 1.060 casos de acidentes ofidicos e destes,
669 (63,11%) foram classificados como acidentes por Bothrops erythomelas.Em relagéao
ao sexo, 0s homens sao os individuos mais vulneraveis aos acidentes botrépicos (n=504;
75,33%), e quanto aos anos avaliados, 2020 que compreendeu o inicio do periodo da
pandemia de COVID-19, apresentou um maior nimero de vitimasmasculinas (n=147;
71,35%). Quanto a faixa etaria, a maior parcela compreendeu entre 20 e 49 anos (n=304;
45,44%), e a maior parcela de casos (n=397; 59,34%) foi notificada como nivel ignorado
guanto a escolaridade das vitimas, e em 2020, houve um aumento dessa notificacao

(n=160; 77,67%). A zona rural destacou-se com 0s maiores numeros de casos (n=559;



83,55%), e quando avaliados os anos, percebe- se novamente a evidéncia para o ano de
2020 (n=171; 83,0%), enquanto o ano de 2019 apresentou a menor incidéncia (n=85;
84,15%). Para a variavel “ocupacédo” observou-se associacao estatistica significativa (p
< 0,05%). A maioria dos casos quanto a classificacao inicial foi identificada como
moderados (n=326; 48,72%), e o intervalo de tempo decorrido para o atendimento que
apresentou maior relevancia foio periodo de uma a trés horas (n=338; 50,5%). Para a
variavel “regido anatdmica” observou-se associagao estatistica significativa (p < 0,05%),
com destaque para o pé(n=108; 52%). Como eventos mais frequentes, foi observado em
2020 a dor (n=133; 43%), seguido por edema (n=120; 39%). Quanto as manifestacdes
sistémicas, verificou-se associacao estatistica significativa (p < 0,05%), onde a maioria
dos pacientes (n=264; 39%) necessitaram da administracao de quatro a sete ampolas de
Soro Antibotrépico (SAB) para reestabelecimento da hemostasia. Para a variavel
“soroterapia” observou-se associacao estatistica significativa (p < 0,05%). Portanto,
constatou-se que no ano inicial da pandemia (2020), as ocorréncias apresentaram um
registro expressivo para 0 municipio, chegando a alcancar quase o dobro de casos
guando comparados aos anos anteriores. Desse modo, pode-se afirmar que a pandemia
da COVID-19 causou impactos no numero de acidentes ofidicos registradosno municipio

de Campina Grande/PB.

Palavras-Chave: Bothrops erythromelas; ataque de serpentes; epidemiologia.



ABSTRACT

In Brazil, snakebites are considered a public health problem due to the high incidence and
lethality rate, especially in poorer and rural regions of the country. There are dozens of
species of venomous snakes of medical importance registered in Brazil, including
Bothrops erythromelas, which causes serious health risks, from physiological injuries to
the victim and can even cause death. It is known that the COVID-19 pandemic caused
changes in the daily lives and activities of the population, and in the midst of this scenario,
people began to avoid hospital environments as a precaution against contracting the
virus, which may have contributed to the underreporting of cases of ophidism. In view of
this, the present study sought to evaluate bothrops accidents, reported in CIATox-CG, in
the period between 2018 and 2022. A quantitative, retrospective and documentary cross-
sectional study was carried out. Epidemiological data on cases of snakebites caused by
Bothrops erythromelas were collected from January 2018 to December 2022, obtained
from the Individual Notification Form of Accidents by Venomous Animals of the Notifiable
Diseases Information System (SINAN), for the municipality of Campina Grande/PB.
Variables were included regarding: sex, age group, occupation, education, area of
occurrence, time elapsed between the accident and hospital admission, anatomical region
affected, local and systemic clinical manifestations, classification of severity, treatment,
evolution, serotherapy administered ( total ampoules), Clotting Time (CT), Bleeding Time
(TS), Platelets, and clinical evolution. Descriptive statistics were used to analyze the data,
presenting simple, absolute and percentage frequencies for categorical variables. The
Chi-square test and Fisher's Exact test were applied in cases where the expected
frequencies were less than 5 (p<0.05). 1,060 cases of snakebites were recorded and of
these, 669 (63.11%) were classified as accidents caused by Bothrops erythomelas. In
relation to sex, men are the most vulnerable individuals to botroic accidents (n=504;
75.33%), and regarding the years evaluated, 2020, which included the beginning of the
COVID-19 pandemic period, presented a greater number of male victims (n=147;
71.35%). As for the age group, the largest portion was between 20 and 49 years old
(n=304; 45.44%), and the largest portion of cases (n=397; 59.34%) was reported as an
unknown level regarding the education level of the victims, and in 2020, there was an
increase in this notification (n=160; 77.67%). The rural area stood out with the highest

number of cases (n=559; 83.55%), and when evaluating the years, the evidence for the



year 2020 is again noticeable (n=171; 83.0%) , while 2019 had the lowest incidence
(n=85; 84.15%). For the “occupation” variable, a significant statistical association was
observed (p < 0.05%). The majority of cases in terms of initial classification were identified
as moderate (n=326; 48.72%), and the time interval elapsed for care that was most
relevant was the period of one to three hours (n=338; 50 .5%). For the variable
“anatomical region”, a significant statistical association was observed (p < 0.05%), with
emphasis on the foot (n=108; 52%). The most frequent events were pain (n=133; 43%),
followed by edema (n=120; 39%). As for systemic manifestations, there was a significant
statistical association (p < 0.05%), where the majority of patients (n=264; 39%) required
the administration of four to seven ampoules of Antibotropic Serum (SAB) to reestablish
the hemostasis. For the variable “serum therapy” a significant statistical association was
observed (p < 0.05%). Therefore, it was found that in the initial year of the pandemic
(2020), the occurrences presented a significant record for the municipality, reaching
almost double the number of cases when compared to previous years. Therefore, it can
be stated that the COVID-19 pandemic had an impact on the number of snakebites

recorded in the municipality of Campina Grande/PB

Keywords: Bothrops erythromelas; snake attack; epidemiology.
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11
1 INTRODUCAO

Animais peconhentos sé&o aqueles que possuem glandulas de veneno que se
comunicam com dentes ocos, ferrbes, ou aguilndes, por onde o0 veneno passa
ativamente (Sistema Nacional de Informacfes Toéxico-Farmacoldgicas-SINITOX,
2001). Dentre os animais peconhentos que mais causam acidentes no Brasil estdo as
serpentes, escorpides, aranhas, lepiddpteros (mariposas e suas larvas), himenopteros
(abelhas, formigas e vespas), coledpteros (besouros), quilopodes (lacraias), peixes,
cnidarios (adguas-vivas e caravelas), entre outros (Assis et al., 2019). Segundo o
SINAN (2016) animais peconhentos de interesse em saude publica sédo as espécies
capazes de causar acidentes classificados como moderados ou graves.

Em paises tropicais, os acidentes ofidicos sdo considerados como problema de
saude publica devido a elevada ocorréncia como também pela morbimortalidade das
vitimas. No Brasil sédo conhecidas 405 espécies de serpentes, dessas 62 sao do tipo
peconhentas, e dentre 0os géneros que mais causam acidentes esta presente a familia
Viperidae, com o0 género Bothrops e a espécie Bothrops erythromelas, conhecida
como jararaca (Costa; Bérnils, 2018).

De modo patrticular, as serpentes peconhentas do género Bothrops, Crotalus e
Lachesis possuem dentes inoculadores bem desenvolvidos e fosseta loreal, um
orificio situado entre o olho e a narina, sendo um 6rgao termorreceptor que indica que
a serpente é peconhenta (por isso € também conhecida popularmente por "serpente
de quatro ventas"). Entretanto as serpentes do género Micrurus sdo uma excegao,
pois, apesar de serem peconhentas, ndo apresentam fosseta loreal e possuem dentes
inoculadores pouco desenvolvidos (Ministério da saude, 1998).

No contexto do ofidismo, € sabido que o envenenamento ocorre quando a
serpente consegue injetar a peconha presente em suas glandulas venenosas.
Contudo, é importante ressaltar que nem toda picada contém veneno, iSso porque
existem diversas espécies de serpentes que ndo possuem presas ou, guando
presentes, estdo localizadas na parte de tras da boca, o que dificulta a injecéo de
veneno ou toxina (Secretaria de Saude do Parana, 2021).

No geral, dentre as manifestacdes clinicas de acidentes ofidicos com o género
Bothrops, em casos leves é comum a presencga de dor, edema e equimose no local
da picada. Aléem disso, em casos mais graves o0 veneno pode provocar choque,

insuficiéncia renal, alteracdes cardiovasculares com sangramento sistémico, choque
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hipovolémico, coagulopatia, necrose e formacgdo de abscesso que pode levar a
amputacdo do membro acometido (Pinho, 2001).

E importante mencionar que a soroterapia € o Gnico tratamento capaz de
neutralizar a agcado das pecgonhas, consistindo na administracdo de soro antiveneno
com anticorpos especificos na sua composi¢cdo. Uma vez que, estes, podem evitar ou
reverter a maioria dos efeitos dos envenenamentos ofidicos, desempenhando um
papel crucial na reducéo da mortalidade e da morbidade. (Tambourgi, 2010).

Assim, mediante a relevancia clinica do acidente ofidico e a necessidade de
soroterapia especifica, o Brasil busca incessantemente manter a producao adequada
de diferentes tipos de soro antiofidicos. Dentre o0s quais, incluem 0S Soros:
Anticrotalico (SAC), utilizado para o tratamento de acidentes com o género Crotalus,
Antibotrépico (SAB), utilizado para o tratamento de acidentes com o género Bothrops
e Antielapidico (SAE), utilizado para o tratamento de acidentes com serpentes da
familia corais do género Micrurus (Ministério da Saude, 2022).

No inicio de 2020, a pandemia de COVID-19 foi considerada uma Emergéncia
de Saude Publica de Importancia Internacional (ESPII), pela Organizacdo Mundial da
Saude (OMS). Em todo o mundo a recomendacdo da OMS era o isolamento social
para conter o avanco da doenca. O isolamento e o distanciamento social devido o
COVID-19 provocou alteragdes no cotidiano e nas atividades da populagéo, todos os
servicos de saude sofreram o impacto da pandemia, incluindo os Centros de
Informacao e Assisténcia Toxicologica (Bufulin; Braz; Vitoria, 2020).

Durante a pandemia o0s hospitais encontravam-se colapsados com o0s
atendimentos em decorréncia dos grandes numeros de casos de COVID-19, além da
demora no atendimento médico. Esse novo cenério pode ter influenciado na
subnotificacdo de casos de ofidismo e interferido nas atividades e atendimentos
realizados, portanto, o0 monitoramento epidemiolégico no periodo da pandemia é
extremamente importante (Fiocruz,2021).

Diante disso, o presente estudo buscou identificar os casos de acidentes
ofidicos por Bothrops erythromelas entre os anos de 2018 e 2022 bem como

reconhecer os efeitos na epidemiologia em decorréncia da pandemia da COVID-19.
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2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Epidemiologia dos acidentes por animais peconhentos

Os animais considerados peconhentos sao capazes de inocular substancias
toxicas produzidas em glandulas especificas e que sdo dotados de um aparelho para
inserir essa substancia na sua presa (Cotta, 2014). Os animais peconhentos que
causam a maior parte de envenenamentos em humanos de importancia médica séo
as cobras, aranhas, escorpides, abelhas e lagartas (Oliveira; Wen; Sifuentes, 2009).

De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), estima-se anualmente
que cerca de 81 mil a 138 mil pessoas vao a ébito por consequéncia de picadas de
cobras peconhentas, denominadas de acidentes ofidicos, e quase 400 mil pessoas
ficam incapacitadas ou desfiguradas permanentemente devido picadas por animais
venenosos (Ministério da Saude, 2021). Assim, no ano de 2009, em virtude da
relevancia dos acidentes ofidicos ao redor do mundo, a Organizacdo Mundial de
Saude (OMS) passou a inclui-los na lista de Doencas Tropicais Negligenciadas
(DTNSs) (Machado, 2016).

No que se refere ao Brasil, considerando o elevado numero de acidentes com
animais peconhentos bem como a gravidade dos casos, esses sdo considerados
importante problema de saude publica (Rodrigues; Bernarde, 2020), estando em
primeiro lugar nas causas de envenenamento em humanos, seguido pela intoxicacéo
por medicamentos (Leobras et al., 2016).

Quanto ao tipo de acidente com animais peconhentos, de acordo com o
DATASUS entre 2007 e 2019, no territorio brasileiro foram registrados mais de 1 milh&do
de casos de picadas de escorpido, e nos anos 2019 a 2021 na regiao Nordeste foram
notificados mais de 183 mil casos (Tavares et al., 2023). Aléem disso, em 2020, o
Ministério da Saude registrou 31.395 acidentes com serpentes, sendo 70% dos
agravos relacionados a acidentes por jararacas (MS, 2022).

Especialmente no estado da Paraiba, o Centro de Assisténcia Toxicolégica
(CIATox) do Hospital de Trauma de Campina Grande/PB, nos meses de janeiro a
margo de 2023, registrou 395 vitimas de acidentes com animais pegconhentos, sendo
23 acidentes ofidicos, 47 por abelhas e 325 por escorpides (Governo da Paraiba,
2023). Além disso, no ano de 2020, o Ciatox de Jodo Pessoa/PB registrou 2.698 casos
de acidentes por animais pegonhentos, apresentando um aumento de 4,5% dos casos
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notificados nesse periodo em comparacdo com os demais estados do Nordeste
(Santos et al., 2023).

Assim, no Brasil como um todo, ao longo dos anos ocorre um relevante
incremento dos agravos por animais pegonhentos, devido ao desmatamento, a falta
de coleta seletiva, saneamento basico e higiene, principalmente em zonas rurais e
comunidades isoladas (Saccaro Junior et al., 2015).

Por fim, sendo relevante mencionar que alguns fatores como atividade
antropica rural e condigbes ambientais como umidade, pluviosidade e temperatura
contribuem para a ocorréncia de acidentes com animais peconhentos, por estarem
relacionados com as atividades das serpentes a exemplo da termorregulacdo e

alimentacao (Souza; Machado, 2017).

2.2 Epidemiologia dos acidentes ofidicos

As serpentes sdo répteis carnivoros gue despertam uma grande variedade de
sentimentos nos humanos, como fascinacdo, medo, pavor e adoracdo. Elas sdo
utilizadas como simbolos variados, desde o mal e perverso, como em alguns cultos
de magia negra, até a sabedoria, como no simbolo da medicina veterinaria e outras
profissbes da saude (Conselho Regional de Medicina Veterinaria do Estado de Minas
Gerais, 2014).

E sabido que as serpentes ou cobras sdo conhecidas por seu poder de
envenenamento em humanos, pelo fato de algumas espécies terem peconha em seu
organismo (Bernarde, 2014). O termo ofidismo é utilizado para identificar acidentes
que envolvem serpentes, por isso conhecido como “acidentes ofidicos”, e esses
imprevistos ocorrem quando um individuo pisa ou toca involuntariamente uma
serpente, por ndo a visualizar. (Ministério da Saude, 2021).

Normalmente, acidentes ofidicos ocorrem como uma resposta de autodefesa
das cobras, isso quando se sentem ameacadas ou injuriadas em seu ambiente
natural. Desse modo, ndo é costume que as serpentes ataquem sem que se sintam
ameacadas previamente (Parise, 2016).

Embora os acidentes ofidicos sejam considerados uma condi¢cdonegligenciada,
ainda néo sao conhecidos programas de prevencéao e controle especificos apoiados
pela OMS (Souza, 2018). Por consequéncia, os acidentes ofidicos séo considerados

problema de saude publica em regifes tropicais,
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apresentando altas taxas de mortalidade e morbimortalidade que se sobressaem em
paises mais pobres, zonas rurais e regides subdesenvolvidas (Mendonca et al., 2017).
Assim nesse panorama, 0S maiores numeros de casos de acidentes ofidicos ocorrem
em paises localizados em zonas tropicais e subtropicais do mundo, particularmente
em regibes de uso de terras para praticas agricolas, que afeta diretamente
comunidades sem acesso aos servicos de saude publica (Caramori; Barravieira,
2011).

No que diz respeito a epidemiologia nacional, os casos de envenenamento por
peconhas representam cerca de 125 mil mortes por ano, de acordo com dados do
Ministério da Saude (2019). Registros adicionais mostram que 40% dos acidentes
ofidicos sao registrados entre os meses de dezembro e margo, estando associado ao
periodo de férias escolares e ao aumento pluviométrico nos meses de verdo, em
consequéncia da elevacdao numérica de pessoas frequentando areas de mata
(Ministério da Saude, 2022).

Assim, conhecer a epidemiologia de acidentes ofidicos, particularmente, o perfil
dos acidentados e o comportamento desses eventos € indispensavel no auxilio tanto
no planejamento da vigilancia em saude, como também nas intervencdes para reduzir
a gravidade dos casos. Além disso, € extremamente importante uma equipe
multiprofissional de saude, no atendimento as vitimas dos acidentes com serpentes,
tendo em vista ser imprescindivel o conhecimento desde os primeiros atendimentos
até os cuidados a nivel hospitalar (Carvalho et al., 2023).

Dados mostraram que em 2016 foram registrados 172.412 casos de acidentes
decorrentes de animais com peconha, e destes 26.295 casos correspondem a
acidentes com as mais diversas espécies de serpentes. Conforme os dados
divulgados pelo Sistema de Informacao de agravos de Notificacdo (SINAN), entre os
anos de 2007 e 2016, foram notificados cerca de 1.411.072 casos de acidentes
ofidicos e destes, 246.214 (17,45%) dos casos foram identificados o género da
serpente causadora do acidente (Brasil, 2019).

Em pesquisa realizada por Silva et al. (2021), reunindo quantitativo de casos
de acidentes ofidicos entre 2010 e 2019, notificaram cerca de 283.303 casos em todo
0 pais. Desse numero, 92.417 casos ocorreram na regiao Norte, 72.344 no Nordeste,
enquanto na regido Sudeste foram notificados 64.932 casos, 29.463 no Centro-Oeste
e 24.147 no Sul.
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Em catdlogo divulgado por Costa e Bérnils (2018), at¢é o momento foram
registradas 405 espécies e 442 subespécies de serpentes no Brasil, dessas 62 sao
do tipo peconhentas. Dentre 0s géneros que mais causam acidentes estao presentes
a familia Viperidae, com a subfamilia Crotalinae, pertencentes os géneros Crotalus
(cascavel), Bothrops (jararaca) e Lachesis (surucucu), e também a familia Elapidae,
ao qual pertence o género Micrurus (corais verdadeiras) (Bernarde, 2014;Nascimento;
Carmo Junior; Braga, 2017).

Saraiva et al. (2012), caracterizaram o perfil clinico epidemiolégico dos
acidentes ofidicos na Paraiba, no periodo 2005 e 2010, e foram registrados 3.033
casos com uma média de 505,5 casos por ano. Os autores agruparam 0S casos com
base na regido geografica, 0 maior nimero de casos registrados (30,0%) ocorreu no
Cariri paraibano (916), seguido por Curimatad (12,8%) e Serido (11,9%),
respectivamente. Além do mais, um estudo epidemiolégico entre 2011 e 2015,
realizado por Leite et al. (2016) registrou 464 casos de acidentes ofidicos, com o

género Bothrops, representando 19,39% (90) dos casos notificados.

2.3 Acidentes pelo género Bothrops

Atualmente, o Brasil registra 405 espécies de serpentes e 442 subespécies,
sendo 62 peconhentas e 40% do total de serpentes registradas consideradas
endémicas (UETZ; FREED; HOSEK, 2020; COSTA; BERNILS, 2018). Nesse
contexto, Silva et al. (2021) em pesquisa na regido Nordeste, relataram 42.344 casos
de acidentes ofidicos pelo género Bothrops, 8.188 casos pelo género Crotalus, 1.293
casos pelo género Micrurus, 335 casos pelo género Lachesis e 6.549 acidentes
envolvendo espécies ndo peconhentas.

Em outro levantamento epidemioldgico, realizado por Rodrigues (2018), sobre
acidentes botropicos notificados pelo Ciatox-CG, entre 2015 e 2017, houve 528 casos
de acidentes ofidicos, sendo 351 de acidente botropico (66,5%). Uma vez que na
regido Nordeste, a maior prevaléncia de agravos com o género Bothrops deve-se a
capacidade de adaptacdo das diferentes espécies aos mais diversos tipos de
ambientes, (Guimaraes; Palha; Silva, 2015).

Contudo, Silva et al. (2020), observou que de 346 casos de acidentes ofidicos
notificados 160 n&o continham identificacdo quanto ao género da serpente envolvida.

Os autores citados afirmam que este problema esta relacionado com a falta de
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treinamento do profissional responsavel por executar a notificacdo dos casos como
também do préprio paciente que ndo tem conhecimento sobre a importancia de fazer
o reconhecimento do animal para que se possa determinar um tratamento mais eficaz.
Fato também observado por Cordeiro, Almeida e Silva (2021), avaliando o perfil
epidemiologico de acidentes com animais peconhentos no Maranhdo, onde dos
acidentes notificados com serpentes, o género Bothrops, pertencente a familia
Vipiridae, espécies como jararaca e jararacucu foram as de maior prevaléncia,
respondendo por 11.490 (37,42%) casos. Apesar de que no referido estudo, o maior
namero de eventos registrados (47,53%) permaneceu sem identificacao ou ignorado.
Isso corrobora com a afirmacao de Silva et al. (2020) sobre a falta de instrucédo dos
profissionais quanto ao preenchimento dos casos e da vitima em reconhecer a

espécie que causou o acidente, incluindo a Bothrops erythromelas.

2.4 Bothrops erythromelas

A Bothrops erythromelas pertence a familia Viperidae, (Amaral 1923), sendo
uma espécie de pequeno porte, distribuida no bioma Caatinga, mas também
encontrada no Cerrado e na Mata Atlantica Brasileira. De modo particular,
apresentando registros de sua presenca nos estados de Alagoas, Bahia, Ceara,
Paraiba, Pernambuco, Piaui, Rio Grande do Norte e Sergipe (Costa; Bérnils 2018;
Nogueira et al. 2019).

E considerada a principal serpente que causa acidentes ofidicos no Nordeste
do Brasil (Costa et al., 2019) e é conhecida popularmente como jararaca-do-sertao
(Nogueira et al., 2019), lanceiro da caatinga”, “jararaca da seca”, “jararaca malha de
cascavel” ou “jararaca do Nordeste” (Jorge et al., 2015

E uma serpente de pequeno porte, chegando a atingir 54 cm de comprimento
guando adulto, € uma animal de habitos terrestres, de acordo com a Figura 1. Seu
nome especifico “erythromelas” € de origem grega, que deriva da palavra érythrés que
significa “vermelho” e mélas que quer dizer “preto”, essa denominacao faz referéncia
a coloracdo da cabeca na cor marrom a marrom avermelhada e seu dorso marrom
avermelhada contendo uma série dupla de marcagdes triangulares pretas ou marrom
escuras (Jorge et al., 2015). Em adicao, a Bothrops erythromelas, bem como outras
serpentes pertencentes ao mesmo género, possuem temperamento irritavel e nervoso

(Lobo, 2019).
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Figura 1 - Individuo adulto Bothrops erythromelas em ambiente de Caatinga.
Adaptado de Smith (2011

S iGhTisHaTrison 201 0%

Fonte: Smith (2011

Nas serpentes do género Bothrops, o aparelho inoculador de veneno é
constituido por dentes alojados na regido anterior da cavidade bucal, que quando
fechada a boca estédo dispostos de forma perpendicular ao palado, projetando-se a
frente quando o animal realiza o ataque (Pinho; Vidal; Burdmann, 2000). As serpentes
género Bothrops sdo reconhecidas devido a sua caracteristica inconfundivel que
consiste na presenca de uma fossa profunda na regiéo loreal, uma estrutura localizada

entre os olhos e as narinas (Figura 2).

Figura 2 - Fossa loreal presente em serpente Bothrops erythromelas. Adaptado de
Smith (2011)

Calor

Fossa Loreal

Fonte: Boto (2016)

O veneno produzido por algumas serpentes pode se formado em dois tipos de
glandulas, como a glandula Duvernoy que é formada por varias células serosas e a
do veneno. A glandula Duvernoy ndo apresenta limen onde é armazenado o veneno

ou o musculo responsavel por liberar o veneno, e quando se tem essa condi¢do o
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veneno é liberado por pressdo através da mandibula da serpente quando o animal
esta se alimentando ou em momento de defesa (Fox; Serrano, 2008; Silva, 2002).

E necessario informar que a inoculacio do veneno e o movimento das presas
inoculadoras sado realizadas de forma voluntaria através do controle muscular (Fox;
Serrano, 2008; Silva, 2002). No momento da mordida, o veneno € injetado pela
glandula principal (Figura 3), desloca-se do ducto primario em direcdo a glandula
acessoria e depois passa através de um ducto secundario até a base do dente tubular
(Weinstein; Smith; Kardong, 2009).

Figura 3 — Projecdo anatomica da glandula de veneno no cranio em serpentes dos
viperideos. Adaptado de Weinstein et al. (2009).
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veneno veneno
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Fonte: Bbto (2016)

2.5 Peconha Botrépica

E sabido que a peconha botrdpica consiste em um complexo de substancias
bioativas formadas a partir de moléculas organicas e inorgéanicas (Lalloo, 2009). O
principio do veneno é a imobilizacdo e digestdo da presa, isso € possivel pois a

peconha € um composto de proteinas formado com 90 a 95% do peso seco, no qual
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estd presente diversas enzimas como acetilcolinesterase, fosfolipases A2, L-
aminoacidos-oxidases, hialuronidases, metaloproteinases, nucleotidases, serino
proteases, catalases e peptideos biologicamente ativos (citotoxicos, cardiotéxicos,
desintegrinas, neurotdxicos e potenciadores de bradicinina) (Félix-Silva et al., 2017).

Dentre 0s principais componentes quimicos encontrados na peconha do género
Bothrops, tém-se as metaloproteinases, serinoproteases, fosfolipases, desintegrinas,
miotoxinas e neurotoxinas (Cunha; Martins, 2012), além de carboidratos, peptideos e
aminas biogénicas (Nunes et al., 2019; Hueza, 2021). Contudo, embora a pe¢onha do
género Bothrops apresente semelhancas com as peconhas de outros géneros quanto
a sua composicao quimica, verificam-se diferencas entre espécies da mesma familia
e entre individuos da mesma espécie. (Venancio et al., 2021).

De acordo com Chen e Huang (2013), pelo menos trés fatores interferem na
composicao dos venenos:

(A) idade: as serpentes jovens (B. jararaca e B. moojeni) possuem maior
atividade pro-coagulante e menor atividade inflamatéria aguda local em comparacéo
as adultas;

(B) Distribuicdo geografica: ainda que de mesma idade e espécie, serpentes
coletadas de regibes diferentes podem apresentar variacbes na composicdo do
veneno, provavelmente por diferencas na dieta;

(C) Individual: variacbes em serpentes de mesma espécie, idade e
procedéncia.

De modo particular nos casos de acidente botrépico, o veneno circulante possui
acdo proteolitica, ou seja, causa necrose, além de efeitos coagulantes e hemorragicos
que podem provocar importantes alteracdes sistémicas, bem como manifestacbes
clinicas relevantes no local da lesdo (Carrasco et al. 2016).

Segundo Cardoso (2003), o veneno do género Bothrops possui atividade
inflamatoria aguda local, causada por um conjunto de fracées do veneno brotrépico,
biogquimicamente heterogéneas, com especificidades diversas e responsaveis pelos
fenbmenos locais. Muitas vezes, uma unica fragdo do veneno pode liberar varias
substéancias (principalmente citocinas) com atividade inflamatoria.

Particularmente, o veneno do género Bothrops afeta diretamente o tecido
muscular atingido provocando sua deterioragcdo e em casos mais graves pode

progredir em complicagdes como formacdo de bolhas, necrose gangrenosa,
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insuficiéncia renal aguda e choque, podendo ocasionar a morte do individuo (Gémez-
Betancur et al., 2019).

No mais, a atividade hemorragica € atribuida fundamentalmente aos
componentes proteicos especificos denominados de hemorraginas, que sédo potentes
inibidores da agregacdo plaquetaria e podem, ainda, romper a integridade do
endotélio vascular (Chiacchio et al., 2011; Carrasco et al. 2016).

Além disso, também possui atividade sobre a coagulagédo e plaquetas, essa
tendo capacidade de ativar fatores de coagulacdo sanguinea, ocasionando consumo
de fibrinogénio e formacéao de fibrina intravascular, por fim induzindo frequentemente
ao quadro clinico de incoagulabilidade sanguinea (Rodrigues et al., 2018).

De modo especifico em relacdo a peconha da espécie B. erythromelas, seu
veneno € do tipo hemorragico, coagulante e proteolitico (Silva et al. 2003), e sua
peconha pode ser caracterizada pela acao enzimatica, condicdo também observada
no envenenamento dos géneros Bothrocophias e Lachesis (Furtado, 2005). Uma vez
gue, a inoculacdo do referido veneno percorre a corrente sanguinea, sendo capaz de
comprometer diferentes érgaos e sistemas, e consequentemente, afetando diversas
funcbes celulares, fisiolégicas e moleculares, sequencialmente podendo progredir
para o 6bito do paciente (Silva et al., 2017).

Nesse contexto, € sabido que sua peconha possui importantes atividades
fisiopatol6gicas compostas por quatro componentes isolados e caracterizados, sendo:
() as fosfolipases A2 &cida, que produz efeito antiplaquetario e inflamatério; (ll)
metaloproteinase (snake venom metalloproteases [SVMPSs]) que produz atividade
coagulante; (lll) peptideo potenciador de bradicinina (BPP) que atua bloqueando a
enzima conversora de angiotensina | (ECA) e (IV) fator de crescimento endotelial
vascular de veneno de serpente (svVWEGF) (Jorge, 2015; Silva, 2020).

Em um estudo cientifico prévio, Pereira et al. (2006) menciona que a espécie
B. erythromelas possui a beritractivase em seu veneno, uma metaloproteinase que
age como uma proteina pro-coagulante sistémica. Assim, devido a presenca dessa
proteina, as alteracdes hemostaticas sdo causadas em funcdo da acédo coagulante,
que gera modifica¢des na fungéo e na quantidade de plaquetas do sangue. Também
pode ocorrer desordens nos fatores da cascata de coagulacdo, que forma coagulos,
quadros hemorragicos e pode evoluir para uma Coagulacdo Intravascular
Disseminada (CIVD) (Rodrigues et al., 2018; Senise, 2014).
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Por fim, Nahas et al. (1979), comparando a atividade anticoagulante presente
em 26 diferentes venenos de serpentes do género Bothrops, observaram que a
peconha da B. erythromelas ndo apresentou atividade de trombina, ou seja, nao foi
capaz de coagular o fibronogénio diretamente, isso provavelmente associado a efeito
fibrinogenolitico do veneno da referida espécie.

2.6 Manifestacdes clinicas

E sabido que algumas vitimas dos acidentes ofidicos por serpentes peconhentas
nao apresentam qualquer sinal clinico, devido ao fato das toxinas nao terem sido
inoculadas em decorréncia de um acontecimento conhecido como “dry bites”, ou seja,
mordeduras secas. Entretanto, caso a peconha seja inoculada, as toxinas s&o,
normalmente, absorvidas em minutos ocasionando manifestacdes locais e sistémicas
(Brasil, 2001; B6to, 2016).

Na ultima década diversos estudos tém sido realizados buscando conhecer as
manifestacdes clinicas dos acidentes ofidicos, isso porque, é importante ressaltar que
esses sintomas variam de acordo com 0 género e a espécie do animal peconhento
(Nunes et al., 2022). Alguns estudos apontam que as principais causas de acidentes
ofidicos séo oriundas de serpentes que pertencem a género Bothrops e como descrito
anteriormente a peconha botropica pode causar efeitos sistémicos e locais, e em
casos mais graves pode evoluir para 6bito (Brasil, 2013).

De modo particular, nos casos considerados leves, € usualmente observado
manifestacbes clinicas como dor, eritema no local picado e edema, como visto na
Figura 4. Nos casos considerados graves, nos quais ha grande acumulo de veneno
no local da picada, existe um quadro clinico ainda mais diversificado, podendo incluir
manifestacbes associadas a disturbios da hemostasia (Figura 5), além de danos
vasculares, neurolégicos, respiratorios, cardiacos e/ou renais, dentre outras
complicagbes. Pois, existem diversas complicacdes graves decorrentes de acidentes
ofidicos incluindo: hemorragias, coagulopatia de consumo induzida pelo veneno,
infeccbes, amputacdes, tétano e sequelas psicologicas, dentre outras (Mendonga et
al., 2017).



23

Figura 4 - Presenca de edema e pontos de inoculagdo da peconha botropica em
membro inferior direito de paciente vitima de ofidismo, atendido pelo CIATox no
Hospital de Emergéncia e Trauma Dom Luiz Gonzaga Fernandes (HETDLGF),
Campina Grande/PB

Fonte: Fook (2019)

Figura 5 - Presenca de equimose em face interna de braco e antebraco de paciente
vitima de acidente botropico, atendido pelo CIATox no HETDLGF, Campina
Grande/PB

Fonte: Silva (2020)

Nesse contexto, dentre as manifestacdes sistémicas de maior prevaléncia em
casos de acidentes com serpentes do género Bothrops, ha relatos de sangramentos
na pele e nas mucosas (gengivorragia, equimoses a distancia do local da picada),
hematuria, hematémese e hemorragia em outras cavidades, que dependendo da
gravidade pode oferecer risco ao paciente, de acordo coma a Tabela 1 (Brasil, 2023).

Adicionalmente, também é possivel ocorrer hipotensdo em decorréncia do sequestro
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de liquido no membro picado ou hipovolemia em consequéncia de sangramentos, que
por sua vez podem evoluir uma insuficiéncia renal aguda e choque, este em casos

mais raros.

Tabela 1 - Classificagdo quanto a gravidade do acidente botrépico.

Leve Moderado Grave

Dor e edema de 3 segmentos ou
pelo menos uma das seguintes
complicacdes sistémicas:
Hemorragia discreta  Hemorragia discreta ou Hemorragia grave, hipotensao

Dore edemadeatél Dor e edema de 2
segmento segmentos

ou ausente ausente /choque ou IRA
Coagulopatia Coagulopatia presente Coagulopatia  presente ou
presente ou ausente  ou ausente ausente

Fonte: Adaptado de Brasil (2023)

Oportunamente, é necessario também mencionar que o contexto clinico
descrito acima pode agravar ainda mais quando envolve criangas, uma vez que estas
sdo mais vulneraveis aos efeitos danosos do envenenamento com a referida peconha
(Santana, 2020). Acrescido da informac&o que vitimas gestantes apresentam maior
risco de manifestagdes sistémicas, principalmente atrelado ao quadro de hemorragia
uterina (Brasil, 2009).

Diante disso, a equipe de saude devera estar atenta ao quadro clinico
apresentado pela vitima do ofidismo, investigando manifestacdes locais e sistémicas
através de anamnese com o paciente, juntamente com o histérico do acidenterelatado,
além de diversos exames laboratoriais que auxiliam no esclarecimento do caso e no
acompanhamento do paciente, incluindo exames relacionados a hemostasia humana
(Jorge, 2015; Rodrigues, 2018).

2.7 ConsideracOes sobre a hemostasia e o acidente ofidico por Bothrops
erythromelas

7

E sabido que a hemostasia € um processo complexo cujo objetivo é
restabelecer o equilibrio do sistema cardiovascular em resposta a lesdo vascular,
mantendo a integridade dos vasos e a fluidez sanguinea. Assim, o dano vascular
desencadeia uma pronta resposta hemostatica, composta por uma sequéncia de
eventos integrados envolvendo os vasos sanguineos, plaquetas, proteinas da

coagulacéo, fibrindlise e inibidores naturais da coagulacao (Sousa et al., 2013).
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Nesse contexto, o sistema hemostatico consiste no equilibrio entre os
mecanismos pro-coagulantes e anticoagulantes, estando estes interligados a um
processo de fibrindlise. Assim, é esperado que as plaquetas, fatores de coagulacéao,
vasos sanguineos, componentes do mecanismo fibrinolitico e os inibidores de
coagulagéo atuem nos processos de manutencado do mecanismo hemostatico humano
(Hoffbrand; Moss, 2013).

E necessario destacar que fisiologicamente, o sistema hemostatico é
responsavel por manter a fluidez do sangue no interior dos vasos sanguineos integros.
Esta condicdo € preservada devido as propriedades ndo trombogénicas das células
endoteliais, ndo fomentando eventos tromboticos ou hemorragicos. Contudo,
mediante uma leséo vascular, o sistema hemostatico visa interromper o sangramento
originado, evitando perdas sanguineas excessivas no local da leséo.
Simultaneamente, também objetiva controlar adequadamente a perda da fluidez do
sangue no interior vascular, evitando a formagédo excessiva e descontrolada de

trombos no local da leséo (Rodrigues et al., 2012).

Dessa maneira, para facilitar o entendimento deste complexo sistema, o
mecanismo hemostatico foi dividido didaticamente em duas etapas: hemostasia
priméria, envolvendo vasos e plaquetas, além da hemostasia secundaria,
contemplando fatores de coagulacdo, apresentados na Tabela 2, além do processo
de fibrindlise (Cagnolat, et al, 2017).

Inicialmente em 1964, foi proposto um modelo classico para os eventos que
ocorriam durante o processo de coagulacao (Macfarlane, 1964; Davie; Ratnoff, 1964).
Denominado como "cascata da coagulacdo”, baseado na perspectiva de que a
coagulacédo acontecia por meio de ativacao proteolitica sequencial de pré-enzimas por
proteases plasmaticas, culminando na formacdo de trombina que transforma o
fibrinogénio em fibrina estavel (Paula, 2017).

Este modelo descrevia a funcionalidade de cada fator da coagulagéo, mediante
acao proteolitica sequencial de zimogénios, resultando na formacao de trombina. Tal
proposta dividia estas reacfes enzimaticas em duas vias (intrinseca e extrinseca) que

convergiam para a via comum, como apresentado na Figura 6 (Paula, 2017).
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Tabela 2 — Caracterizacao dos fatores de coagulagcdo humana.

Classificagao Nomenclatura Concentragao .
L L Forma ativa

dos fatores descritiva plasmatica (1 g/mL)

Fator | Fibrinogénio 2.600 Subunidade de
fibrina

Fator Il Protrombina 100 Serinoprotease

Fator Il Fator tecidual ND Receptor/cofator

Fator V Fator labil 6,6 Cofator

Fator VII Proconvertina 0,5 Serinoprotease

Fator VIII Fator anti-femofilico 0,2 Cofator

Fator I1X Fator de Christmas 51 Serinoprotease

Fator X Fator Stuart-Prower 10 Serinoprotease

Antecedente de
Fator XI tromboplatina 4.8 Serinoprotease
plasmatica
Fator XIlI Fator Hageman 40 Serinoprotease
Fator estabilizador da
fibrina
Fator XIlI Pré-calicreina (fator 20 Transglutaminase

Fletcher), HMWK
(fator Fitzgerald)
Fonte: Adaptado de Rodrigues et al. (2012), Hoffbrand e Moss (2013).

A coagulacédo pela via intrinseca inicia-se apés a interacdo do FXIl com o
coldgeno do endotélio lesado e requer a presenca dos componentes plasmaticos
(CAPM e pré-calicreina) para poder converter a pré-calicreina (FXIl) em calicreina
(FXlla), sendo este capaz de se autoativar por retroalimentacéo positiva gerando mais
FXlla. Ainda, o FXlla é capaz de ativar o FXI que por sua vez ativa o FIX. O FIXa
juntamente com seus cofatores, ions célcio e o FVilla forma um complexo
denominado tenase, este complexo transmembranario € capaz de ativar o FX
(Rodrigues et al, 2012). Na via extrinseca, a coagulacdo € desencadeada ap0s uma
les&o vascular, pois ha liberacdo de um complexo contendo varios fatores, dentre eles
o fator tecidual, fosfolipidios e proteinas com acao proteolitica. Este complexo interage
enzimaticamente com os ions célcio (Ca?*) e o FVlla, ativando assim o FX (Manly et
al., 2010).

Por fim, ambas as vias convergem para a via comum, uma vez que o FXa
interage com os ions calcio, fosfolipidios e o FVa, formando um complexo denominado

protrombinase, este complexo por sua vez catalisa a conversao de protrombina em
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trombina. A trombina catalisa a protedlise do fibrinogénio em filamentos frouxos de
fibrina, que por sua vez, sofrem a acdo do complexo trombina/FXllla/Ca?*e confere
forca e estabilidade ao coagulo de fibrina formado, através da acao do FXIlla (Silva,
2016).

Figura 6 - Esquema classico da cascata de coagulacdo: Vias intrinseca, extrinseca e
comum

| VIA INTRINSECA

Xl
Fator CALICREINA
Hegeman

HMWK VIA EXTRINSECA
cininogénio Xila

HMWK
X| et X1

VIl Proconvertina

Antecedente / . Ca“'il;étorrluvu)r
Tromboplastinico
IX ~——iXa COMPLEXO TROMBOPLASTINA TECIDUAL
Tromboplastinico Ca** (Fator IV) DO Fator Tecidual (Fator Ill)
do plasma FATOR VIl | yjia
FP3
L —— 11

VIA FINAL COMUM

Fator FP3 ‘ DO
Stuart-Prower ‘ Ca FATOR V
|
? Va @\l Proacelerina
Atividade
/ ~ Tromboplastinica. XIil Fator Estabilizador
Fibrina

PROTROMBINA ~_ TROMBINA — l
Fator Il l Fator lla i
a

Ca*
FIBRINOGENIO FIBRINA
(Fatorl) > FIBRINA = csTAVEL

Fonte: Roberts et al. (2004)

Contudo, embora o conceito classico de "cascata da coagulagdo” tenha
representado um modelo bem-sucedido e um avanco significativo no entendimento da
coagulacao, evidéncias recentes demonstraram que a hipétese da cascata nédo era
completamente reprodutivel in vivo (Santos et al.,, 2015). Desse modo, surgiu a
necessidade de elaborar um novo modelo que compreenda fidedignamente o
processo hemostatico in vivo demonstrando que as reacfes da coagulacdo ocorrem

de maneira simultanea nas superficies celulares (Silva; Melo, 2016).



2.7.1 Sistema de Coagulacdo: Baseada em superficies celulares

Ao longo dos ultimos anos com o avanco da ciéncia, foi proposto um modelo
para esclarecer o mecanismo da hemostasia in vivo, baseado em superficies
celulares, que enfatiza a interacdo dos fatores de coagulacdo com superficies
celulares especificas e parece ser capaz de explicar muitas questdes até entdo néo
elucidadas no processo da coagulacdo sanguinea, de acordo com a Figura 7. Assim,
para este fim, o modelo atual da coagulacdo sanguinea envolve diferentes fases
sobrepostas: iniciacdo, amplificacdo, propagacéo e finalizacdo, que serdo descritas a
seguir (Vine, 2009; Rang, 2016):

Figura 7 — Modelo de cascata de coagulacdo com base em superficies celulares.

FT
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Fibrinogénio ————# Fibrina

Fonte: Vine (2009).
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O processo de coagulagdo sanguinea tem inicio pela exposicdo do Fator
tecidual (FT) na corrente sanguinea, em resposta ao dano celular. O FT esta ligado a
membrana das células ao redor do leito vascular, mas ndo se apresenta de forma
constitutiva nas células endoteliais (Rodrigues et al, 2012). Uma vez exposto, o FT
atua como receptor e cofator para o fator VII circulante no plasma, ativando-o em
FVlla, e formando o complexo FVIla/FT, que por sua vez ativa pequenas quantidades
dos fatores IX e X em FIXa e FXa que possuem papeéis diferentes no processo de
coagulacao (Ferreira, et al., 2010).

Posteriormente, o FXa se liga ao FVa, formando o complexo Protrombinase na
superficie da célula que expressa o FT que converte pequenas guantidades de
Protrombina (Fator 1) em Trombina, que inicialmente € insuficiente para formacéo do
coagulo, entretanto, é capaz de ativar os fatores V, VIII, XI e receptores da superficie
plaguetéaria (Ferreira et al., 2010).

De modo sequencial, a fase de amplificacdo do processo de coagulacéo
origina-se a partir do efeito de pequenas quantidades de trombina geradas durante a
etapa de iniciacao (Silva; Melo, 2016). Nesta etapa, ha a maxima ativacéo plaquetaria
promovendo alteracdes da permeabilidade das membranas, que por sua vez permite
a entrada de ions de calcio bem como a saida de outras substancias quimiotaticas
gue agem atraindo os fatores de coagulacdo para a superficie das membranas, por

fim essa atividade libera o Fator V de forma parcial ativando-o (Bents, 2021).

E sabido que a trombina que é formada durante a etapa de iniciacdo gera a
ativacdo dos cofatores FV e FVIII na superficie das plaquetas ativadas. Porém, é
importante ressaltar que apenas quando ocorre algum dano vascular € que as
plaquetas e o FVIII, que estdo interligados ao fator de von Willebrand (FvW), podem
atravessar para o compartimento extravascular, isso se deve a seu grande tamanho
(Ferrreira et al., 2010).

Na fase de amplificacdo, de forma adicional, a acdo que ocorre na trombina
sobre o Fator VIl é capaz de ativa-lo, de modo que promove sua dissociagdo do FvW,
e isso causa uma intermediacdo na adeséo e agregacdo plaquetéria localizada no
sitio da lesdo (Rodrigues, 2012). De modo simultaneo, por meio de mecanismos
quimiotaticos, os Fatores FXI e FXla sdo atraidos para a superficie das plaquetas,
onde dara inicio a etapa de propagacao (Paula, 2017).

Sequencialmente, na fase de propagacdo, ocorre 0 agrupamento de uma

grande quantidade de plaquetas direcionadas para o sitio da lesdo e a producao dos
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complexos tenase e protrombinase na superficie das plaquetas ativadas (Matos,
2019). A exposicao desses receptores (tenase e protrombinase) resulta na interacéo
entre as células promovendo a agregacao das plaquetas. Logo, o Fator FIXa que &
ativado na fase de iniciacao é ligado ao Fator FVIllla que estéa localizado na superficie
das plaquetas, que termina por formar o complexo tenase, em seguida ativa-se o fator
X em FXa, que se interliga ao FVa que por sua vez encontra-se ligado a plaqueta
durante a fase de amplificacéo (Ferreira et al., 2010).

Desse modo, toda essa atividade resulta na formagao do conhecido complexo
protrombinase, que é responsavel por converter a maior parte da quantidade de
protrombina em trombina. Portanto, esse complexo de protrombinase é responsavel
pela separacao do fibrinogénio em monémeros de fibrina, e por fim polimerizam essas
moléculas consolidando o tampéo plaquetério inicial, assim transformam o coagulo
estavel de fibrina sob acdo do Fator XlII ativado (Sartim, 2014).

Sequencialmente, ocorre a fase de finalizacdo do reparo vascular que visa
evitar a oclusédo trombotica do vaso sanguineo. Nesse caso, ocorre a intervencéo de
quatro antiacoagulantes naturais que agem no controle da disseminacgéo da ativacao
da coagulacao, que séao: (1) o inibidor da via do fator tecidual (TFPI), (II) a proteina C
(PC), (lll) a proteina S (PS) e (IV) antitrombina (AT) (Rego, 2018).

No mais, é util mencionar que a via do fator tecidual (TFPI), composta por uma
proteina que é secretada através do endotélio, resulta na formacdo de um complexo
quaternario FT/FVlla/FXa/TFPI, que por sua vez inativa os fatores ativados e limita a
coagulacado sanguinea (Silva; Melo, 2016). Ao passo que a proteina C consiste em
uma glicoproteina plasmatica sendo esta dependente de vitamina K, que possui como
seu cofator a proteina S. Logo, as proteinas C e S detém a capacidade de inativar os
cofatores pro-coagulantes FVa e FVllla, enquanto a antitrombina (AT) inibe a atividade
da trombina, assim como também das serinoproteases FIXa, FXa, FXla e FXlla (Silva,
2020).

Posteriormente ao reparo da lesdo vascular, ocorre 0 processo conhecido
como fibrindlise que consiste na quebra dos depdsitos de fibrina por meio do sistema
fibrinolitico, ao qual sdo regulados por proteinas ativadoras serinoproteases,
metaloproteases e proteinas inibidoras como as serpinas. Representando uma
importante etapa do processo, uma vez que visa conter a manutencao desnecessaria

do processo ativo da coagulagao in vivo, bem como objetiva evitar a oclusao
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trombotica nas areas integras do vaso, como mostrado na Figura 8 (Silva; Melo, 2016;
Rodrigues et al., 2012).

Figura 8 - Mecanismo de formacéo e degradacao de fibrina pelo sistema fibrinolitico
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Fonte: (Mesquita, 2016)

O sistema fibrinolitico ou sistema plasminogénio/plasmina é composto por
diversas proteinas (proteases séricas e inibidores), que regulam a geracdo de
plasmina, uma enzima ativa, produzida a partir de uma proenzima inativa
(plasminogénio), que tem por fungéo degradar a fibrina e ativar metaloproteinases de
matriz extracelular (Ribeiro, 2015).

O primeiro passo da fibrindlise é a ativacdo do plasminogénio (PLG), um
precursor circulante inativo, que é convertido em plasmina por duas vias de ativacao
(Carmo, 2014). A primeira via de ativacdo € mediada pelo ativador tissular de PLG —t-
PA, o ativador do plasminogénio tecidual, que é produzido pela célula endotelial,
principalmente apods a ativagcdo da coagulacao (Baruzzi; Stefanini; Manzo, 2018).

De modo especial, no que se refere as alteracdes hemostéticas vistas nos
acidentes ofidicos, um mesmo veneno pode variar de intensidade e agir em diferentes
etapas da hemostasia, dependendo da concentragéo e do tipo de peconha envolvida
no referido agravo. Particularmente, a peconha botrépica altera 0 mecanismo da
hemostasia e coagulacdo, por ter em sua composicdo diferentes elementos
(metaloproteases, serionoproteases e enzimas tipo trombina) que sao responsaveis
por ativar desordenadamente os fatores I, Il, V, VII, VIII, X, Xlll, além do fator de Von
Willebrand (Tres, 2018).
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Assim, embora o termo “hemotoxinas” seja frequentemente usado para
descrever as toxinas que causam coagulopatia por consumo induzida por veneno
(VICC), é um termo ainda mais amplo que pode ser usado para se referir a qualquer
componente do veneno hemostaticamente ativo, incluindo toxinas que atuam na
coagulacao e fibrindlise, toxinas que perturbam o endotélio vascular, além de toxinas
gue causam disfuncéo plaquetaria. Por sua vez, os diferentes constituintes que atuam
no processo da hemostasia sdo reconhecidos como toxinas pro-coagulantes,
anticoagulantes e toxinas que afetam a fibrindlise (Maduwage;Geoffrey, 2014).

Nesse sentido, diversos agravos podem promover o desequilibrio da
hemostasia in vivo, incluindo os acidentes ofidicos por Bothrops erythromelas. Uma
vez que, possui elevada atividade coagulante, principalmente através da acao da
berythractivase que é responsavel pela ativagdo de protrombina, atuando como uma
proteina pré-coagulante sistémica, possuindo baixa atividade fibrigenolitica e sem
acdo hemorragica local. Por conseguinte, desencadeando varios distUrbios
hemostéasicos graves, incluindo episédios hemorragicos ou trombaéticos, que como
consequéncia sdo capazes de comprometer a saude do individuo (Santos, et al.
2016).

2.8 Diagnéstico laboratorial de Acidente Botrépico

Ao contrario de doencas infecciosas, os acidentes ofidicos ndo sao
enfermidades que podem ser erradicadas, iSSO porque as serpentes sdo animais
importantes para o equilibrio dos ecossistemas, uma vez que esses animais
desempenham um papel critico na natureza. Pois, o conhecimento da herpertofauna
e a ocorréncia de suas areas endémicas é uma alternativa para reduzir os casos de
acidentes ofidicos (Castaneda; Bolon; Gutiérrez, 2022).

Dada a devida relevancia ao manejo clinico adequado do paciente, vitima de
acidente ofidico, torna-se necessaria a avaliacdo laboratorial para elucidar a sua
exposicdo a peconha botropica, bem como o acompanhamento da evolugédo do
restabelecimento das fungbes organicas apds soroterapia adequada, incluindo a
restauracdo da hemostasia e coagulacdo (Wen; Malaque, 2013). Assim, diferentes

exames laboratoriais sdo empregados, de conformidade com a figura 9.
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Figura 9 - Alteracdes laboratoriais que podem ser verificadas no acidente botropico.
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Fonte: Wen e Malaque (2013)

Dentre as principais alterag6es laboratoriais relacionadas ao acidentebotrépico,
destacam-se as elevacdes do tempo de coagulacéo (TC), tempo de protrombina (TP),
tempo de trombina (TT) e tempo de tromboplastina parcial ativada (TTPa), acrescido
das reducbes das concentracbes plasmaticas de fibrinogénio, proteinas totais e
albumina (Andrade et al., 2020). Bem como, pode haver aumentos das concentracdes
séricas de ureia, creatinina, produtos da degradacao da fibrina (PDF) e de diferentes
enzimas, como a alanina aminotransferase (ALT), fosfatase alcalina (FA) e

creatinoquinase (CK), como apresentado na Tabela 3.

Tabela 3 — Selecdo de exames laboratoriais indicados em casos de acidentes por
Bothrops erythromelas.
Tipo de exame

Avaliacao
Estudo qualitativo e quantitativo das células sanguineas,
sendo util no diagnéstico e acompanhamento de

Hemograma ) .. . . ;
9 diferentes transtornos clinicos, incluindo os acidentes
ofidicos.
Tempo de Tempo de duragdo do sangramento, atraves da avaliacao

da funcdo hemostética das plaquetas e vasos.
Coagulacao global da coagulacao e do fibrinogénio.

sangramento (TS)
Tempo de Coagulacéo
(TC)

Tempo de Protrombina Tempo de ocorréncia da coagulacdo apés a adicdo de
/ Relacdo Normatizada tromboplastina tecidual (Fator Ill) e de célcio ao plasma
Internacional (TP/ INR) pobre em plaquetas (PPP) citratado.

Avalia os fatores da via intrinseca e comum da cascata da
coagulacao (deficiéncia dos fatores V, VIII, IX, X, XI E lla,
fibrinogénio, pré-calicreina e cianogénio de alto peso
molecular).

Tempo de
Tromboplastina Parcial
Ativado (TTPA)
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Teste que avalia a Ultima etapa da cascata da
TT coagulacao, que consiste na conversa do fibrinogénio e
polimerizacao da fibrina.
FONTE: Adaptado de Béto (2016), Brasil (2001), Brasil (2010), Rodrigues et al. (2018) e Senise (2014).

7

O hemograma € imprescindivel como exame de auxilio diagndstico e de
controle para patologias hematoldgicas e sistémicas, sendo constituinte da classica
rotina laboratorial (Silva, 2020). Neste exame, podem ser detectadas no momento
inicial, anemia discreta, leucocitose com neutrofilia e desvio a esquerda bem como
trombocitopenia (Lages, 2010).

O TS prolongado reflete alterages funcionais das plaquetas e do FVW (Brasil,
2012), se referindo ao tempo de duragdo do sangramento através de uma pequena
incisdo, se apresentando como o primeiro teste in vivo relatado para verificar a funcéo
plaquetéria (Fernandes, 2022).

O TC é um parametro que avalia a coagulacao global da coagulacédo e do
fibrinogénio. Particularmente, nos acidentes por serpentes do género Bothrops orienta
0 tratamento soroterpico. O mesmo, ainda é utilizado como paréametro para
administracdo de soroterapia adicional em casos em que o resultado ainda seja
incoagulavel apds soroterapia inicial (Rodrigues, 2018).

No TP, pode-se determinar alteracdes das vias extrinseca e comum da
coagulacao, revelando diminuicdes nos fatores VII, X, V, Il (protrombina), Além do
resultado em segundos, o TP pode ainda ser expresso em atividade de protrombina
(AP), e como INR (Internacional Normalized Ratio) (Velasco, 2022). Enquanto o TTPa,
avalia a integridade do fator VII, que associado com o TP e TC sdo os parametros
laboratoriais indicativos de possiveis coagulopatias e do risco de sangramento
(Bonequini Junior, 2017).

Especificamente no acidente botropico, o TC apresenta-se prolongado ou
incoagulavel, mesmo na auséncia de alteracdes locais evidentes ou outras
manifestagdes sistémicas, indica o envenenamento e necessidade de administracao
de soro especifico. O tempo de sangramento € caracterizado pelo seu aumento ou
mesmo pela incoagulabilidade sanguinea devido ao consumo de fibrinogénio, Fator V
e proteina C (Barbosa, 2016). Observa-se alargamento de tempo de protrombina (TP),
tempo de tromboplastina parcial ativado (TTPA) e tempo de trombina (TT). Estes, por

sua vez, sdo exames auxiliares mais utilizados com o intuito de avaliar os disturbios
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na coagulacao causados pelo acidente botrépico, especialmente no que diz respeito
a espécie B. erythromelas (Brasil, 2010; Senise, 2014).

Além do mais, alteragcbes no coagulograma, particularmente de fibrinogénio,
sdo importantes para o diagnostico, tratamento e acompanhamento dos casos de
acidentes botrépicos (Graciano, 2014). Os exames tradicionais utilizados para
avaliacdo da coagulacdo devem ser interpretados em conjunto, associados aos
eventos clinicos observados, dessa forma, chegando ao diagndstico e a remocéao da
causa desencadeante do processo, bloqueando assim a evolugdo do quadro e,
finalmente, a hemostasia é restaurada pela administracao de fatores da coagulacéao,
fibrinogénio e plaquetas guiadas pelos exames laboratoriais, ou seja, terapéutica de

reposicao (Cagnolati et al., 2020).

2.9 Tratamento

De um modo geral, o tratamento para acidentes ofidicos envolve a abordagem
da dor, hidratacdo adequada, drenagem postural, analgesia e profilaxia do tétano,
além da permanéncia do paciente submetido a tratamento soroterapico que devera
ficar em observacédo no servigco de saude por no minimo 24 horas, acompanhado do
monitoramento do restabelecimento da hemostasia (Félix-Silva et al., 2017a). Tendo
como orientacdo que no tratamento dos acidentes com animais peconhentos, a
soroterapia € até entdo a Unica terapia especifica indicada para esse tipo de agravo
(Brasil, 2016).

E sabido que nos casos de ofidismo, a identificacdo da serpente é de extrema
importancia para manusear o soro antiofidico mais adequado além de que deve ser
aplicado o mais rapido possivel por meio intravenoso. Assim, para neutralizar a
peconha de serpentes do género Bothrops € utilizado o soro antibotrépico, distribuido
pelo mundo, entretanto, na falta desse tipo o recomendado é o soro antibotrépico-
crotalico ou antibotropicolaquético (Almeida et al., 2012).

Geralmente, consegue-se um bom prognostico em acidentes ofidicos
considerados leves e moderados, onde o0s pacientes sao atendidos em até seis horas
apos a picada. Contudo, o progndstico em pacientes que apresentam lesdes da picada
em membros inferiores, que tenham sido utilizados torniquetes e atendidos com mais
de seis horas apds o acidente, ou que tenha sido administrado incorretamente o soro

antiofidico, pode evoluir para 6bito em decorréncia do quadro
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(Oliveira et al., 2020). Além disso, segundo o0s autores supracitados, €
desaconselhavel que em acidentes ofidicos seja aplicado no local da lesao substancia
como alcool, café, fumo, esterco e outros, assim como também deve-se evitar fazer
corte e succdo na area da lesdo, o que pode contribuir para desenvolvimento de
infecgao (Oliveira et al., 2020).

E buscando alcancar a reducéo desses casos, em 2018 a OMS estabeleceu
gue os paises devem adotar medidas para reduzir em até 50% o nimero de Obitos e
deficiéncias provocadas pelo ofidismo até o ano de 2030 (Williams et al., 2019). Nesse
contexto, o Ministério da Saude por meio de site oficial, informa medidas de prevencéo
a acidentes com animais peconhentos, incluindo orientagcbes sobre o uso de
Equipamentos de Protecao Individual (EPIs) e a limpeza regular em locais de descarte
ou acumulagéao de lixo (Brasil, 2013).

Em anos anteriores, as orientacdes relativas ao manejo clinico dos acidentes
botrépicos estavam descritas no Manual de Diagndstico e Tratamento de Acidentes
por Animais Peconhentos (Brasil, 2001). Entretanto, mais recentemente, houve
mudanca de orientacdo terapéutica em decorréncia da "crise do soro", que teve inicio
em 2013, provocando impactos negativos na distribuicdo e no abastecimento de soro
no territério brasileiro, conforme a Tabela 4 (Brasil, 2016).

by

Tabela 4 - Classificacdo quanto a gravidade e soroterapia recomendada para o
acidente botropico
Classificacdao do

Leve Moderado Grave
caso
Edema local de .ate 2 TC normal ou Edemade 5
segmentos; . .
alterado; segmentos;
TC normal ou .
- ) Hemorragia TC normal ou
Quadro clinico alterado; SR o ~
. sistémica alterado; hipotenséo
Hemorragia
A ausente ou choque e/ou
sistemica ausente ou discreta insuficiéncia renal
discreta
Soroterapia?® 2 — 4 ampolas 4 — 8 ampolas 12 ampolas
(SAB/SABC/SABL)®
SoroterapiaP 3 ampolas 6 ampolas 12 ampolas
(SAB/SABC/SABL)®

Via de administragéo: Intravenosa

Nota: O membro acometido € dividido em 5 segmentos: 1- pé/mao; 2- ¥ distal da perna/antebraco; 3-
Y proximal da perna/antebraco; 4- Y2 distal da coxa/brago; 5 - %2 proximal da coxa/braco.

a- Soroterapia recomendada pelo Ministério da Saude no periodo de 2001 a 2016;

b- Soroterapia recomendada pelo Ministério da Saude a partir de agosto de 2016;

¢- SAB= Soro Antibotrépico; SABC=Soro Antibotropico-crotalico; SABL=Soro Antibotropico-laquético.
Fonte: Adaptado de Brasil (2016)
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Entdo, como consequéncia da “crise do soro”, foram elaborados dois algoritmos
especificos para atendimento das vitimas de acidentes botropicos e escorpidnicos, de
acordo com a Figura 10 (Rodrigues, 2018).

Figura 10 - Algoritmo para manejo de pacientes vitimas de acidentes botrépicos de
acordo com o Ministério da Saude (2016)

Bothrops nido Bothrops
identificada identificada
Acidete botrépico DTS Acidente botrépico
na admissio / 1
e QUADRO LEVE quaoro  \ [ o
::“'ma i:sm'mmm; [ MODERADO: QUADRO GRAVE:
Opico na sd0. marca Diciiken &l
md(h‘preseme ou ausente; dqe lscogfn:::to\ ; TN b -Dor e edema de até 03
edema discretos ou ausentes (dewdo . n segmentos ou pelo menos
: \ - Hemorragsa 02 segmentos; o
el 30 S tre discreta ou ausente; -Hemorragia discreta .«
{ complicagdes sstémicas:
-Coagulopatia ou auserte; l ¢
presente Ou ausente -Coagulopatia presente g
' j \ o ames J
Manter o paciente em * I ‘
observagdo minima de 12 horas
[SAB: 3 ampolas - [V [SAB:6ampolas -V SAB: 12 ampolas - IV
l Tratamento geral Tratamento geral
- - _ , { ‘
Evologio COM chnica | ' yoca S cinica |
de enveneramento & J
envenenamento n >
\ Observacio e continua reavaliacio do paciente
{ ‘ detecgdo e tratamento precoce de complicagBes, ou
[ Seguir o algoritmo a partir do - reclassificagdo  clinica ¢ complementagdo dos
topico “acidente botrépico I PchadabgcaI tratamentos (especificos ¢ geral).
L CONFIRMADO" (LY. 20

N 4 {

TRATAMENTO
ALTA < EFETIVO

Fonte: Moraes (2021)

Por fim, apesar da importancia de ofertar o soro antiofidico a vitima, esse
tratamento pode apresentar algumas desvantagens, iSSo porque pode causar na
vitima reacdes de hipersensibilidade ao soro, febre, choque anafilatico e baixa
neutralizacdo dos tecidos necrosados. Portanto, para que se tenha maior eficacia no

resultado é necessario que a vitima seja tratada o mais rapido possivel (Félix-Silva et
al., 2017).



38

2.10 Centros de Informacéo e Assisténcia Toxicoldgica (CIATox)

Considerando a relevancia dos acidentes ofidicos no contexto da saude publica
brasileira, em meados dos anos 80, o Ministério da Saude identificou a necessidade
de criagdo de um sistema de abrangéncia nacional que objetivasse a informacao, bem
como documentasse dados sobre medicamentos e demais agentes toxicos existentes
no pais. Dessa forma, visando proporcionar aos gestores, profissionais de saude e a
populacdo em geral, acesso as mais diversas informacfes sobre formas de uso,
prevencéao e protecao (Bochner; Struchiner, 2002).

Dessa maneira, foram iniciadas as atividades no Sistema Nacional de
Informacdes téxico-farmacoldgicas (SINITOX), que em 1999, tornou-se o principal
meio de divulgacéo de dados estatisticos e informacgdes sobre intoxicacdes (Bochner;
Struchiner, 2002). Sequencialmente, houve a incluséo da notificagéo deste tipo de
acidente, no Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagcdo (SINAN/MS)
permitindo a realizacdo de estudos epidemiolégicos mais regionalizados (Rodrigues,
2018).

Em 2005, a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) publicou a RDC
19/2005, pela qual criou-se a Rede Nacional de Centros de Informacéo e Assisténcia
Toxicologica (RENACIAT), além de conduzir diretrizes para a qualificacdo dos Centros
de Informacéo e Assisténcia Toxicolégica (Brasil, 2005). Adicionalmente, a Portaria
GM/MS n°1.678, de 2 de outubro de 2015, estabeleceu que estes centros séo
unidades de saude, de referéncia em Toxicologia Clinica no SUS, com atendimento
em regime de plantdo permanente por teleconsultoria e/ou presencial, com o objetivo
de prover informacado toxicologica aos profissionais de saude e as instituicbes e
prestar assisténcia as pessoas expostas ef/intoxicadas, visando a reducdo da
morbimortalidade (Brasil, 2015).

De modo particular, em Campina Grande /Paraiba, o Centro de Informacao e
Assisténcia Toxicologica (CIATox), € sediado no Hospital de Emergéncia e Trauma
Dom Luiz Gonzaga Fernandes (HETDLGF), funciona como unidade de ensino,
pesquisa e extensdo, vinculado ao departamento de Farmacia da Universidade
Estadual da Paraiba, atuando como servico de apoio aos servicos de saude
polarizados pelo municipio de Campina Grande. Sendo composto por uma equipe
multiprofissional, além de um quadro de estudantes plantonistas dos cursos de

farméacia, enfermagem, medicina e ciéncias biolégicas de diversas instituicdes de
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ensino superior da cidade. Dessa maneira, possui uma escala de plantdes, de forma
que o servico de saude funcione 24 horas por dia, 7 dias por semana
(UEPB/CONSUNI, 2015).

Mais recentemente, o Ministério da Saude, por meio da Portaria GM-MS de
Consolidag&o n° 4 de 28/09/2017 e a Portaria Estadual n°® 1.290 de 09/11/2017, solicita
que todo acidente por animal peconhento atendido em unidade de saude seja
notificado, independentemente de o paciente ter sido submetido ou ndo a soroterapia.
Para esse tipo de registro existe uma ficha especifica (Ficha de Investigacéo), que se
encontra disponivel nas unidades de saude, e que deve ser corretamente preenchida
por se constituir em instrumento fundamental para o conhecimento da abrangéncia
desse tipo de agravo em nivel local/regional, possibilitando o estabelecimento de
normas de atencdo adequadas (Ministério da Saude, 2017).

Assim, as notificacbes de acidentes com animais peconhentos ocorrem por
meio do Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagcdo (SINAN/DATASUS/MS),
do Sistema Nacional de Informacdes Toxico-Farmacoldgicas
(SINITOX/FIOCRUZ/MS), do Sistema  de Informacdes Hospitalares
(SIH/IDATASUS/MS) e do Sistema de Informagbes sobre Mortalidade
(SIM/DATASUS/MS) (Vieira et al., 2009). Mais recentemente, também através do
Sistema DATATOX (Sistema Brasileiro de Dados de Intoxicacdo), mantido pela
Associacdo Brasileira de Centros de Informacdo e Assisténcia Toxicologica
(ABRACIT) (ABRACIT, 2017; UEPB/CONSUNI, 2015).

Desse modo, com a informatizacdo dos casos é possivel a troca de
informacBes que visam distribuir e produzir os diferentes tipos de soros, mapear 0s
animais e as localidade de ocorréncia, bem como implantar programa de controle e
prevencdo de acidentes com peconhas além de promover conhecimento para 0s

profissionais que atuam no socorro as vitimas (Santos et al.,2012).

2.11 Acidentes ofidicos e a influéncia da Pandemia da COVID-19

A pandemia de Covid-19, repercutiu ndo apenas de ordem biomédica e
epidemiologica em escala global, mas também em impactos sociais, econémicos,
politicos, culturais e historicos sem precedentes na histéria recente das epidemias
(Domingues, 2021).



40

Em funcdo da inexisténcia de medidas preventivas ou terapéuticas especificas
para a COVID-19, e sua rapida taxa de transmissdo e contaminacdo, a OMS
recomendou aos governos a adocéo de intervencfes ndo farmacoldgicas (INF), as
quais incluem medidas de alcance individual (lavagem das maos, uso de mascaras e
restricdo social), ambiental (limpeza rotineira de ambientes e superficies) e
comunitario, assim, destacando-se a restricdo social (Malta, et al., 2020).

A restricdo social passou ser a medida mais difundida pelas autoridades, e a
mais efetiva para evitar a disseminacdo da doenga e achatar a curva de transmisséo
do coronavirus. Geralmente, a repercussao clinica e comportamental dessa obrigacéo
implica mudancas no estilo de vida dos cidadaos (Alquino et al., 2020).

O atendimento rapido e eficiente as vitimas de acidentes e agravos de saude
que acontecem no servigo pré-hospitalar é de suma importancia, e esse tema tem
ganhado cada vez mais destaque, tanto nas discussdes geradas pelos profissionais
da saude, como também pela propria sociedade que tem despertado o interesse cada
vez maior pela boa execucao desse servico (Ficanha; Quadros; Fernandes, 2022).

Nesse tocante, a pandemia do COVID-19 provocou alteracbes e modificacao
de alguns fatores que envolvem os acidentes ofidicos, como por exemplo: (i) as
vitimas por temor ao virus passaram a evitar ambientes hospitalares; (i) as criancas
do interior em virtude do isolamento social passaram a permanecer mais tempos em
casa aumentando a susceptibilidade a acidentes ofidicos; (iii) em virtude da
proliferacdo do virus da COVID-19, os leitos de UTI passaram a ser altamente
disputados (van Oirschot et al., 2021).

Diante desses fatores, Aguiar et al. (2021) afirmam que promover treinamento
nos profissionais de saude e atendentes a vitimas de acidentes ofidicos,
principalmente durante o periodo pandémico, € de grande relevancia para um manejo
correto de atendimentos, seja em situacOes de casos leves, moderados e graves de
ofidismo, assim, permite-se que o paciente evolua sem sequelas ou que necessite de
um leito de terapia intensiva. Um fator que merece destaque é com relacdo a
distribuicdo das ampolas para tratamento de vitimas de acidentes ofidicos, isso pois,
a distribuicao descentralizada das ampolas com o antivenenos, principalmente em
regides mais distantes sO sera possivel caso tenha um maior nimero de ampolas
disponiveis para compra pelo governo. E no Brasil, atualmente, o valor disponivel para

compras pelo governo ja se encontra reduzida em virtude das restricdes de producao
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dos laboratorios, tendo em vista que apenas quatro laboratoérios publicos produzem
as ampolas de antivenenos (Schneider et al., 2021).

A pandemia de COVID-19 impactou também a producédo desses laboratérios,
pois, a onda do novo virus gerou uma concentracao dos esfor¢os dos laboratérios na
investigacdo relacionada com a COVID-19, e esse novo cenario pode ter causado a
reducdo da quantidade de antiveneno produzido (Gutiérrez et al., 2021).

Desse modo, a concentracdo dos laboratérios na producdo de vacina para a
COVID-19 poderia afetar ndo apenas a quantidade de antiveneno disponivel para
acidentes ofidicos, como também o0 envenenamento por aranhas e escorpides
sabendo que estes acidentes sédo responsaveis por afetar mais de 120 mil brasileiros
anualmente, assim como a raiva que também requerem soro para profilaxia pos-

exposicdo (Gutiérrez et al., 2021).
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3 OBJETIVOS
3.1 Objetivo Geral

Avaliar os acidentes botropicos, notificados no CIATox-CG, no periodo entre 0s
anos de 2018 a 2022, evidenciando o periodo que antece a pandemia e durante o seu

curso.

3.2 Objetivos Especificos

* Descrever o perfil epidemioldgicos dos acidentes por B. erythromelas.
* Avaliar dados laboratoriais e clinicos dos acidentes por B. erythromelas
* Analisar o tratamento soroterapico a partir das diretrizes estabelecidas pelo

Ministério da Saude.
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4 METODOLOGIA

4.1 Tipo de Pesquisa

Foi realizado um estudo transversal de carater quantitativo, retrospectivo e
documental. Os dados epidemiolégicos foram coletados a partir da Ficha de
Notificacdo Individual dos Acidentes por Animais Peconhentos do Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN) (Brasil, 2011), uma vez que estes
acidentes sao de notificacdo compulséria e foram correspondentes ao periodo de
janeiro de 2018 a dezembro de 2022.

4.2 Local e Populacéo da Pesquisa

O estudo foi realizado em Campina Grande, municipio localizado na regido
Nordeste do Brasil, Estado da Paraiba. O municipio esta localizado na mesorregido
do Agreste Paraibano, a 120 Km da capital Jodo Pessoa (IBGE, 2022).

O banco de dados elaborado para este estudo foi construido a partir das
informacgdes obtidas das fichas de notificagdo do SINAN, dos casos de acidentes
ofidicos ocasionados por Bothrops erythromelas, que foram atendidos e notificados
pelo Centro de Informacao e Assisténcia Toxicologica (CIATox-CG). Este servico esta
sediado no Hospital de Emergéncia e Trauma Dom Luiz Gonzaga Fernandes de
Campina Grande. Atualmente, no Brasil, as unidades de notificagdo dos eventos
téxicos, incluindo os acidentes por animais peconhentos, sdo os CIATox, sendo
unidades de saude dirigidas a populacao em geral e funcionam em regime de plantéo
24 horas por dia, sete dias por semana (UEPB/CONSUNI, 2015).

O CIATox - CG foi criado pela Universidade Estadual da Paraiba (UEPB), é
vinculado ao Departamento de Farmacia, possui convénio com o Hospital de
Emergéncia e Trauma Dom Luiz Gonzaga Fernandes e faz parte da Rede Nacional
de Centros de Assisténcia e Informacédo Toxicologica - RENACIAT, criada nos termos
da Resolucdo N° 19 de 05 de fevereiro de 2005 / Ministério de Saude / ANVISA (Brasil,
2005).

O Hospital de Emergéncia e Trauma Dom Luiz Gonzaga Fernandes

(HETDLGF) € um servigo de referéncia em acidentes por animais pegonhentos para
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a cidade de Campina Grande e regides circunvizinhas, o qual atende diariamente

vitimas de escorpionismos, ofidismos e intoxicacdes (Paraiba, 2019).

4.3 Critérios de Inclusao e Exclusao

Foram incluidos no estudo todos os casos de acidentes ofidicos por B.
erythromelas, atendidos e notificados pelo CIATox-CG, no periodo de janeiro de 2018
a dezembro de 2022. Tendo sido os referidos agravos classificados em leves,
moderados ou graves.

Quando possivel, os espécimes responsaveis pelos acidentes foram trazidos
pelas vitimas, acondicionados e preservados em alcool 70°. Sequencialmente, foram
encaminhados ao Laboratério de Animais Peconhentos e Toxinas (LAPTOX-UEPB).
Assim, foram adequadamente identificados a nivel de espécie (B. erythromelas) pelo
bidlogo responsavel, de acordo com a “Chave de Identificacdo Taxondmica”
(Campbell e Lamar (1989). Entretanto, quando o espécime nao foi trazido pelo
paciente ou mesmo nao identificado pelo LAPTOX-UEPB, os critérios clinicos foram
adotados como satisfatorios para o reconhecimento do acidente ofidico por B.
erythromelas.

Em relacdo aos critérios de exclusdo adotados no presente estudo, foram
descartados os casos nao reconhecidos como acidentes ocasionados por B.
erythromelas, casos nao tratados com soroterapia especifica, bem como casos com

insuficiéncia e/ou conflito de informac¢des notificadas no intersticio da pesquisa.

4.4 Coleta de Dados e Variaveis Analisadas

Os dados foram coletados a partir da Ficha de Notificacao Individual do Sistema
de Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN) para registro dos Acidentes por
Animais Peconhentos (ANEXO). Foram incluidas as seguintes variaveis:

e Variaveis relacionadas aos individuos: sexo (masculino ou feminino), faixa
etaria (0 a 19 anos, 20 a 49 anos e >49 anos), ocupacao, escolaridade;

e Variaveis relacionadas ao acidente: zona de ocorréncia (rural ou urbana),
tempo decorrido entre o acidente e admissdo hospitalar, regido anatémica
acometida, manifestacbes clinicas locais, manifestagcbes sistémicas,

classificacdo da gravidade (leve, moderado, grave);
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e Variaveis relacionadas ao tratamento e evolucdo: soroterapia administrada
(total de ampolas), Tempo de Coagulacao (TC), Tempo de Sangramento (TS),
Plaguetas, e evolucao clinica.

4.5 Analise e Processamento dos Dados

Os dados foram coletados da Ficha de Notificacdo Individual do Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN) para registro dos Acidentes por
Animais Pegonhentos, em que foram tabulados em planilha eletrénica usando o
software Microsoft Office Excel 2013.

Para analise e organizacdo dos dados da pesquisa utilizou-se estatistica
descritiva, com apresentacao de frequéncias simples, absolutas e percentuais para as
varidveis categoricas e, posterior organizacdo dos resultados em tabelas. Na
sequéncia, foi aplicado o teste de aderéncia de qui-quadrado para verificar a
adequabilidade do modelo probabilistico aos dados da pesquisa.

Ademais, para verificar possiveis associacfes entre as variaveis em estudo,
foram utilizados o teste Qui-quadrado e o teste Exato de Fisher nos casos, onde as
frequéncias esperadas foram menores que 5 (SIEGEL, 2006), considerando o nivel

de significancia de 5% (p<0,05).

4.6 Aspectos Eticos

Este projeto foi encaminhado para anélise e apreciacéo pelo Comité de Etica e
Pesquisa da Universidade Estadual da Paraiba (CEP/UEPB), obtendo aprovacao pelo
seguinte Certificado de Apresentacdo de Apreciacdo Etica (CAAE): CAAE
31826720.2.0000.5187. Por conseguinte, as informacdes coletadas tiveram garantia
do sigilo que assegura 0 anonimato dos sujeitos e seus dados envolvidos na pesquisa.
Desta forma, este estudo se encontra em concordancia com o0s principios da
Resolugdo n° 466/2012, do Conselho Nacional de Saude (Brasil, 2013) que

regulamenta a pesquisa envolvendo seres humanos.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

5.1 Perfil Epidemiolégico dos Acidentes Botrépicos

Durante o periodo estabelecido para esse estudo, compreendido entre janeiro
de 2018 a dezembro de 2022, foram registrados 1.060 casos de acidentes ofidicos
(Figura 11), notificados pelo Centro de Informacdo e Assisténcia Toxicolégica de
Campina Grande/PB (CIATox-CG).

Desse numero, 669 (63,11%) foram classificados como acidentes botrépicos,
ou seja, acidentes ofidicos que envolveram género Bothrops, em destaque a espécie
Bothrops erythomelas, (Jararaca-da-Seca) que é endémica da regido analisada na
presente investigacao cientifica. Entre os anos avaliados (Figura 12), para as variaveis
acidentes por serpentes e acidentes por Bothrops erythomelas observou-se diferenca

estatistica significativa (p < 0,05%).

Figura 11 — Numero e casos de acidentes por serpentes notificados pelo CIATOX, no
municipio de Campina Grande/PB entre 2018 e 2022.
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Fonte: dados da pesquisa (2023)
*Significativo ao nivel de 5% (p<0,001) pelo teste de Qui-quadrado de aderéncia
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Figura 12 — Numero e casos de acidentes causados por Bothrops Erytromelas
notificados pelo CIATOX, no municipio de Campina Grande/PB entre 2018 e 2022.
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Fonte: dados da pesquisa (2023)
*Significativo ao nivel de 5% (p<0,001), pelo teste de Qui-quadrado de aderéncia

Oportunamente, para um melhor entendimento das discussdes dos parametros
analisados nesse estudo, € necessario mencionar que durante o periodo inicial da
pandemia, a equipe de atendimento do CIATOX-CG vivenciou um momento atipico
em virtude das limitacdes impostadas a equipe através das medidas de seguranca
determinadas pelo Ministério da Saude, incluindo o isolamento social.

Assim, a fim de minimizar os transtornos previstos, 0s registros de casos de
acidentes ofidicos no municipio de Campina Grande passaram temporariamente a ser
de responsabilidade do setor de epidemiologia e busca ativa do hospital, no periodo
mais critico da pandemia Covid-19. Sequencialmente, com o declinio progressivo da
gravidade vivida as fun¢des do CIATOX-CG foram devidamente restabelecidas no ano
de 2021.

Ademais, no momento pandémico, relatos cientificos mostraram que diversas
varidveis contribuiram marcadamente para as limitacdes vivenciadas pelos servigcos
de notificacdo de agravos ao redor do mundo. Desse modo, variaveis como
subnotificacdo de casos de acidentes, associado a redugdo na procura por
atendimento médico e a superlotacdo dos hospitais podem ter impactado
negativamente nos cuidados contra acidentes ofidicos (Van Oirschot et al., 2021).

Dos registros em 2021, os acidentes ofidicos ocasionados por serpentes

responderam por 31.354 casos, o que corresponde a 12,20% dos registros no SINAN,
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sendo o segundo agravo de maior frequéncia dentre os tipos de acidentes por animais
peconhentos, quando o primeiro lugar € causado por picadas de escorpibes
(Ministério da Saude, 2022).

E sabido que os acidentes ofidicos constituem um importante problema de
saude publica ao redor do mundo. Particularmente ao longo dos anos, as serpentes
do género Bothrops foram responsaveis por mais casos de morbidade no continente
americano do que qualquer outro género de serpente peconhenta, uma vez que
apresentam elevada capacidade de adaptacdo aos diversos tipos de ambientes.
Nesse contexto, causando aproximadamente 80 a 90% dos acidentes ofidicos
notificados a cada ano na América Latina (Boto, 2016). Fato corroborado em estudo
avaliando acidentes ofidicos entre os anos de 2016 e 2019, onde a primeira posi¢ao
de casos (n=79.962; 85,9%) ocorreu com o género Bothrops (Moraes; Silva; Santos,
2021).

De modo analogo no territorio brasileiro, diferentes estudos também apontam
gue a maioria das notificacbes encaminhadas ao Ministério da Saude sdo causadas
por acidentes do género Bothrops (Silva et al., 2021; Costa; Bérnils, 2018; Guimaraes;
Palha; Silva, 2015).

A regido Nordeste responde como a segunda regido de maior concentracdo em
namero de casos de acidentes ofidicos no pais, esses dados provavelmente devem-
se a existéncia de longas distancias entre os locais do acidente e o atendimento
médico (Moura; Mourdo; Santos, 2015).

Dentre os estados do Nordeste, o estado da Bahia apresentou o maior niumero
de casos (n=7.348; 34,9%), em pesquisa realizada por Moraes, Silva e Santos (2021)
avaliando os aspectos epidemiolégicos ocorridos com acidentes ofidicos no Nordeste
entre 2016-2019. Resultados semelhantes foram observados por Araudjo e Andrade
(2019), analisando os casos de acidentes ofidicos no estado do Piaui, onde
registraram 3.337 casos de acidentes entre 2003 e 2017, sendo 2.334 (71%) de
ocorréncia com serpentes peconhentas.

No presente estudo, podemos observar que descata-se o0 ano de 2020 com
maior numero de casos notificados de acideentes ofidicos, chegando a 290 casos. Da
mesma forma, observamos nos casos notificados de acidentes por Bothops

Erytromelas.
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Para analise estatistica, foram comparados os anos de 2018/2019 e 2021/2022

com o ano de 2020, apresentado assim, uma associacao estatistica de aderencia.

Ademais, no contexto local, investigacdes prévias desenvolvidas pelo nosso
grupo de pesquisa mostraram dados semelhantes (Silva, 2020) bem como Leite et al.
(2013) também apontaram elevada frequéncia de acidentes botrépicos no estado da
Paraiba (75,5%).

Nesse cenario, € necesséario considerar as diversas particularidades das
serpentes, incluindo os tipos de habitat, bem como o seu nicho ecologico em locais
umidos e principalmente em areas de baixa densidade populacional e parca
disponibilidade de alimentos (Resende et al., 2023). Particularmente, a B.
erythromelas € considerada a espécie que vive nas areas quentes do nordeste do
Brasil, da Bahia até o Ceara (Jorge, 2015).

Considerando as informacdes apresentadas na tabela 4, em relacdo ao sexo,
0 presente estudo evidenciou que os homens séo os individuos mais vulneraveis aos
acidentes botrépicos (n=504; 75,33%), quando comparados ao sexo feminino e
ignorado (n= 175; 24,67%), de conformidade com outros investigadores cientificos
(Silva, 2020; Araujo; Andrade, 2019; Costa et al., 2018; Rodrigues, 2018; Nascimento;
Carmo Junior; Braga, 2017; Tavares, 2016).

Achados estes provavelmente relacionados a exposicdo humana cada vez
mais proxima e frequente as serpentes, bem como o aumento da participacdo dos
homens nas atividades agropecuarias seja por trabalho ou até mesmo lazer (Ribeiro,
2019; Melo, 2018).

De modo especial, em relacdo aos anos avaliados, 2020 que compreendeu o
inicio do periodo da pandemia de COVID-19, apresentou um maior nimero de vitimas
masculinas (n=147; 71,35%), isso podendo ser provavelmente explicado pela maior
mobilidade populacional para as areas rurais frente ao isolamento social determinado
pelo contexto pandémico (Barbosa et al., 2015), associado a marcante presenca dos
homens no campo realizando atividades agropecuarias no habitat natural de
serpentes peconhentas (Silva et al., 2017; Santana; Suchara, 2015).

Em adicéo, a analise dos dados coletados mostrou que os sujeitos do estudo
estavam, em sua maior parcela na faixa etaria compreendida entre 20 e 49 anos
(n=304; 45,44%), no referido intersticio (Tabela 4). Como utilizou-se um valor de corte
de 0,05 para o valor-p, rejeitamos a hipotese nula e concluimos que existe uma
associacao estatisticamente significativa entre os anos para a faixa etaria dos casos.

Corroborando estudos cientificos anteriores que descrevem dados etarios
semelhantes para uma maior vulnerabilidade populacional aos acidentes por

serpentes (Cordeiro; Almeida; Silva, 2015), por fim correlacionando também como a
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faixa etaria mais ativa no trabalho agropecuario (Benicio; Carvalho; Fonseca, 2019).

Além disso, a quantidade expressiva de acidentados acima de 50 anos deve-se aos
aumentos da expectativa de vida da populacéo e do nimero de trabalhadores rurais
idosos ainda em atividade laboral (Raymundo, 2017).

De modo particular no presente estudo, no momento inicial da pandémica houve
um maior nimero de casos envolvendo vitimas acima de 50 anos (n=82; 80%)quando
comparado aos anos anteriores a pandemia. Fato este possivelmente relacionado ao
rigoroso isolamento social imposto pelo momento emergencial que favoreceu a
expressiva exposicdo dos individuos mais idosos ao risco de acidentes por serpentes.

Com relacdo a escolaridade, em todo o periodo estudado (2018-2022),
observa-se baixo grau de ensino dos envolvidos neste tipo de acidente. Todavia, a
maior parcela de casos (n=397; 59,34%) foi notificada como nivel ignorado quanto a
escolaridade das vitimas do referido agravo. De modo especial, em 2020, houve um
aumento dessa notificacdo (n=160; 77,67%), quando comparados aos anos anteriores
e 0s demais anos pandémicos%). Por fim, quando avaliamos a variavel “escolaridade”
observa-se que ndo houve uma associacao estatisticamente significativa entre os
niveis para a referida variavel.

De modo especial, a marcante representatividade do percentual de casos
ignorados pode comprometer a andlise dessa variavel, assim como exposto no estudo
de Guimaraes, Palha e Silva (2015). Contudo, mesmo mediante essa limitacdo
interpretativa de detalhamento descritivo do referido parametro, € visivel que dentre
as demais categorias presentes na Ficha de Notificacdo do SINAM, ha predominio da
categoria ensino fundamental incompleto, o que corrobora com estudos de Tavares
(2016).

Uma vez que, o baixo nivel de escolaridade sugere o abandono precoce dos
estudos pelos trabalhadores rurais para prover o sustento de suas familias, mostrando
diminuicdo na acessibilidade a formacéo educacional e maior risco de vulnerabilidade
destes individuos, que por muitas vezes desconhecem as diversas medidas de
prevencao contra os acidentes ofidicos (Tavares, 2016).

Em relag&o a zona de ocorréncia dos acidentes ofidicos, a zona rural destacou-
se com 0s maiores numeros de casos (n=559; 83,55%), e quando avaliados os anos,
percebe-se novamente a evidéncia para o ano de 2020 (n=171; 83,0%), enquanto o
ano de 2019 apresentou a menor incidéncia (n=85; 84,15%). Assim, como o valor-p
de corte utilizado foi de <0,05, a hipotese nula foi aceita e concluimos que ndo ha uma
associacdo estatisticamente significativa entre 0os anos para a variavel zona de

ocorréncia.
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E sabido que as serpentes conhecidas como jararacas, no Brasil, sdo
responsaveis por cerca de 70% dos acidentes notificados, enquanto as cascaveis
atendem por 9% dos casos, as surucucus com 1,5% e as cobras corais verdadeiras
respondem com menos de 1% dos acidentes. A maioria desses casos ocorre em
grupos considerados de alto risco como populacdes indigenas e trabalhadores rurais
(Ministério da Saude, 2021).

De maneira anéloga a relatos literarios publicados por (Waldez e Vogt, 2009),
guanto ao tipo de ocupacado, o presente estudo mostrou que os agricultores séo as
maiores vitimas de acidentes ofidicos, respondendo por 43,0% (n=289) dos referidos
agravos. Entre os anos avaliados, para a variavel “ocupacgao” observou-se associagao

estatistica significativa (p < 0,05%).
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Tabela 5 — Perfil sociodemografico de acidentes botropicos ocasionados por B. erythromelas em relacéo a faixa etaria, nivel de
escolaridade, ocupacéo, zona de ocorréncia e circunstancia, atendidos pelo CIATox no municipio de Campina Grande/PB, entre os
anos de 2018 a 2022.

Variaveis 2018 2019 2020 2021 2022 Total
Sexo P<0.001 —{o@)  N° (%) N (%) N° (%)  N° (%) N° (%)
Masculino 98 74,0% 80 79,0% 147 71 99 80 80 76 504 75,0%
Feminino 0,3431 35 26,0% 21 21,0% 59 29 24 19 25 24 164 24,0%
Ignorado 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 1 0,0%
Faixa etéaria

0-19 anos 28 21% 11 11,0% 36 17,0% 30 24,0% 11 10,0% 116 17,0%
20 — 49 anos 0.0022 70 53% 42 42,0% 82 40,0% 54 440% 56 53,0% 304 45,0%
> 50 anos ' 35 26,0% 48 48,0% 88 43,0% 40 32,0% 38 36,0% 259 38,0%
Ignorado 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0%
Escolaridade

Analfabeto 11 8,0% 5 5,0% 2 1,0% 1 1,0% 14 13,0% 33 5,0%
Ens. Fun. Incompleto 34 26,0% 26 26,0% 30 15,0% 23 19,0% 46 44,0% 159 24,0%
Ens. Fun. completo 0.0976 3 2,0% 3 3,0% 6 3,0% 11 9,0% 7 7,0% 30 5,0%
Ens. Méd. Incompleto ' 7 5,0% 2 2,0% 4 2,0% 5 4,0% 5 5,0% 23 3,0%
Ens. Méd. Completo 7 5,0% 4 4,0% 4 2,0% 4 3,0% 8 8,0% 27 4,0%
Ignorado 71 53,0% 60 60,0% 160 78,0% 80 650% 25 24,0% 397 59,0%
Zona de ocorréncia

Zona rural 119 89,0% 85 84,0% 171 83,0% 104 84,0% 90 86,0% 569 85,0%
Zona urbana 0,3187 12 9,0% 16 16,0% 34 17,0% 20 16,0% 15 14,0% 97 14,5%
Ignorado 2 2,0% 0 0,0% 1 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 3 0,5%
Ocupacéo

Agricultor 86 65,0% 50 50,0% 58 28,0% 34 27,0% 61 58,0% 289 43,0%
Aposentado 9 7,0% 10 10,0% 14 7,0% 2 2,0% 14 13,0% 49 7,0%
Estudante 0,001 23 17,0% 7 7,0% 17 8,0% 12 10,0% 4 4,0% 63 9,0%
Do lar 4 3,0% 1 1,0% 5 2,0% 2 2,0% 1 1,0% 13 2,0%
Outros 11 8,0% 33 33,0% 112 54,0% 74 60,0 25 24,0% 255 38,0%

Fonte: Dados da Pesquisa (2023)

Nota: Os casos com classificagao inicial desconhecida/ignorada ndo foram contabilizados. O Centro de Informagao e Assisténcia Toxicoldgica (CIATox) localiza-
se nas dependéncias do Hospital de Emergéncia e Trauma Dom Luiz Gonzaga Fernandes (HETDLGF), em Campina Grande/PB. Significativo (p<0,001) pelo
teste de Qui-quadrado de associacéo.
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Adicionalmente, Rodrigues (2018) avaliando os acidentes botrépicos,
notificados no CIATox no municipio de Campina Grande, entre 2015 e 2017, observou
maior niumero de casos ha zona rural (n=266; 90,5%), e faixa etaria entre 40 e 49 anos
(n=57; 19,4%), e maior ocupacao dos casos foi registrado para agricultores (n=168;
57,2%). Segundo a pesquisa do autor, foram notificados casos de acidente botropicos
em 96 municipios dentre os 223 municipios paraibanos, com destaque para 0s
municipios de Picui (n=13; 4,4%), Campina Grande (n=12; 4,1) e Monteiro (n=11; 3,7),

respectivamente.

5.2 Classificacéo Inicial do Acidente Botropico

Considerando a importancia médica do acidente ofidico, a classifica¢éo inicial
de gravidade do acidente botrépico € realizado por meio de um algoritmo elaborado
pelo Ministério da Saude. Esse algoritmo é divulgado através da Nota Informativa N°
25 de 2016, ao qual inclui a identificacdo do quadro distribuindo a classificacdo em
leve, moderado ou grave. A classificacdo pode ser realizada com a identificacdo ou
nao da serpente, como também através de manifestacdes clinicas apresentadas pelo
paciente como dor, edema, hemorragia e coagulopatias (Brasil, 2016).

Conforme a Tabela 5, no que se refere a classificagao inicial dos casos, a
maioria foi identificada como casos moderados (n=326; 48,72%), seguidos de leves
(n=250; 37,3%), graves (n=78; 11,65%) e ignorados (n=15; 2,24%), respectivamente.
De modo complementar, no contexto pandémico houve divergéncia marcante da
qguantidade de casos moderados notificados quando comparado aos anos anteriores
nos quais os casos leves foram predominantes as demais classificacoes.

Como utilizou-se um valor de corte de 0,05 para o valor-p, rejeitamos a
hipotese nula e concluimos que existe uma associacdo estatisticamente significativa
entre 0s niveis para a variavel classificacdo inicial dos acidentes botropicos
ocasionados por B. erythromelas.

No presente estudo, observa-se que o inicio da pandemia causou um aumento
no numero de casos, corroborando com Prado, 2021, que justifica o referido achado
pela alteracdo na rotina das pessoas, tendo em vista que nesse periodo houve notéria
fuga para zonas rurais e menos habitadas, na tentativa de fugir da infeccao por SARS-
Cov-2. Além do fechamento de escolas, possibilitando que criancas e jovens

passassem mais tempo expostas ao ar livre, dessa maneira, em maior contato com o
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habitat das serpentes e por conseguinte maior exposicao a potenciais perigos (Prado,
2021).

Tabela 6 - Classificacdo inicial dos acidentes botropicos ocasionados por B.
erythromelas de individuos atendidos pelo CIATox, no municipio de Campina Grande,
PB, entre os anos de 2018 a 2022.

Variaveis/Ano 2018/2019 2020 2021/2022
Classificacao inicial N % N % N %
Leve 131 56% 54 26% 65 28%
Moderado 68 29% 120 58% 138 60%
Grave 32 14% 29 14% 17 7%
Ignorado 3 1% 3 1% 9 4%
Total 234 100% 206 100% 229 100%

Fonte: Dados da Pesquisa (2023)
Significativo (p<0,001), pelo teste de Qui-quadrado de associacao

Corraborando com dados fornecidos de Araujo e Andrade (2019), mostrando
que a maioria dos casos foram classificados como leve (56,8%), seguida por
moderados (30%),enquanto apenas 5% dos casos foram considerados graves. Tendo
sido a referida investigacdo baseada na avaliacdo do perfil epidemiologico dos
acidentes ofidicos ocorridos no estado do Piaui. Além disso, Meireles (2022), também
observou que a maioria dos acidentes caracterizou- se como leve (n=478), seguida
por moderados (n=291), e destes numeros, 121 foram acidentes botrdpicos.

Ademais, Silva (2020) avaliando a incidéncia de acidentes botrépicos
ocasionados por B. erythromelas em Campina Grande/PB entre os anos de 2018 e
2019, identificou a maioria dos casos como leves (n=86; 44,1%), seguidos de casos
moderados (n=61; 31,3%) e 31 casos graves (15,9%). Assim, percebe-se que 0s
acidentes botropicos apresentam elevado risco de complicacfes para a saude das
vitimas (Matos, 2020).

Como mostrado na Tabela 6, o intervalo de tempo decorrido para o atendimento
que apresentou maior relevancia foi o periodo de uma a trés horas (n=338; 50,5%),
seguido pelo intervalo de trés a seis horas (n=153; 22,8%), com associacao estatistica
significativa (p < 0,05%). Esse perfil epidemiolégico é semelhante ao relatado em
outros estudos conduzidos no Nordeste, onde constataram que a grande maioria das
vitimas procuram rapidamente o adequado atendimento meédico, a fim de evitar
agravos maiores de saude decorrentes do acidente por serpentes (Magalhdes et al.,
2020; Araujo; Andrade, 2019; Tavares, 2016).
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Tabela 7 - Distribuicdo dos acidentes botrépicos ocasionados por B. erythromelas
atendidos pelo CIATox, no municipio de Campina Grande/PB, conforme o tempo de
atendimento entre os anos de 2018 e 2022.

Variaveis/Ano 2018/2019 2020 2021/2022
Tempo decorrido N % N % N %
<1 hora 12 5% 6 3% 7 3%
1 -3 horas 97 41% 118 57% 123 54%
3 — 6 horas 51 22% 49 24% 53 3%
6 — 12 horas 28 12% 10 5% 15 7%
12 — 24 horas 18 8% 12 6% 23 10%
> 24 horas 14 6% 9 4% 7 3%
Ignorado 14 6% 2 1% 1 0%
Total 234 100% 206 100% 229 100%

Fonte: Dados da Pesquisa (2023)
Significativo (p<0,001), pelo teste de Qui-quadrado de associacdo

Nesse sentido, m resultado de grande importancia foi relatado por Tavares
(2016), ao qual observou uma relagéo significativa entre a classificacao inicial e o
tempo decorrido entre o acidente e o atendimento das vitimas. De acordo com o autor,
0 quadro considerado leve esta associado ao menor tempo de atendimento (<1 hora,
1 a 3 e 3 a 6 horas), casos moderados estdo associados ao maior tempo de
atendimento (6 a 24 horas), enquanto casos graves estao relacionados ao tempo de
atendimento em 24 horas ou mais.

De modo complementar, Rodrigues (2018), corrobora dessa condi¢cdo em que
em seu estudo obteve como resultado para o tempo decorrido entre o acidente e o
atendimento pelo CIATox-CG de 1 a 6 horas, e que afirma que provavelmente a
demora na assisténcia especializada pode interferir diretamente na classificacéo de
gravidade do acidente.

Na tabela 7, em relacéo a regido anatbmica afetada pela picada, a frequéncia
das picadas por acidentes ofidicos € maior na regido dos membros inferiores, com
destaque para o pé (n=108; 52%).

Entre os anos avaliados, para a variavel “regiao anatdbmica” observou-se
associacdo estatistica significativa (p< 0,05%). E possivel ainda notar, com base
nesses resultados, a falta da utilizacdo adequada de equipamentos de protecéo
individual (EPI) por parte desses colaboradores, como o uso de calgados fechados,

botas, perneiras, destacados como itens fundamentais (Bervian et al., 2023).
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Tabela 8 - Distribuicdo dos acidentes botrépicos ocasionados por B. erythromelas
atendidos pelo CIATox, no municipio de Campina Grande/PB, conforme regido
anatdmica acometida entre os anos de 2018 e 2022.

Regi&o Ano

anatomica 2018 2019 2020 2021 2022
Dedodamdo 15 11% 18 18% 25 12% 8 6% 13  12%
Mao 22 17% 2 2% 23 11% 10 8% 7 7%
Dedo do pé 28 21% 14 2% 24 12% 17 14% 20 19%
Pé 63 47% 29 14% 108 52% 35 28% 38  36%
Outros 5 4% 38 29% 26 3% 54  44% 27  26%
Total 133 100% 101 100% 206 100% 124 100% 105 100%

Fonte: Dados da Pesquisa (2023)

Também foi observada por Reboucas (2023) e Rodrigues (2018) a mesma
tendéncia quanto a regido anatdmica mais afetada em acidentes ofidicos ser o p€, em
um levantamento retrospectivo de acidentes ofidicos realizado entre 2018 e 2022 no

municipio de Cruz das Almas, Bahia e em Campina Grande/PB, respectivamente.

5.3 Manifestacdes Clinicas no Acidente Botrépico

Como abordado anteriormente, a peconha presente em espécies de cobras
pertencentes ao género Bothrops possuem elevada atividade hemorragica, acao
coagulante e proteolitica, tanto no local da picada quanto em efeito sistémico. As
manifestacbes hemorragicas e coagulantes em género Bothrops geralmente ocorrem
em mais de 50% dos casos e derivam da ativacéo da cascata da coagulacao (Garrot,
2021). O efeito local do veneno em serpentes do género Bothrops ocasiona a perda
de tecidos e, na grande maioria dos casos também desencadeia infecdo secundaria,
gue consequentemente, devido a incoagulabilidade sanguinea, ocasiona um aumento
do consumo de fibrinogénio (Santos et al., 2016).

Na Tabela 8, encontra-se o perfil epidemiolégico das manifestacdes locais
ocorridas por acidentes com a peconha de B. erythromelas. Como eventos mais
frequentes foi observado em 2020 a dor (n=133; 43%), seguido por edema (n=120;
39%). Desta forma, como o valor-p de corte utilizado foi de < 0,05, a hipétese nula foi
aceita e concluimos que ndo ha uma associagao estatisticamente significativa entre

0S niveis para a variavel manifestacfes locais. Contudo, quanto as manifestacfes
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sistémicas observadas nos acidentes por B. erythromelas, verificou-se associacao

estatistica significativa (p < 0,05%).

Tabela 9 - Distribuicdo dos acidentes botrépicos ocasionados por B. erythromelas
atendidos pelo CIATox no municipio de Campina Grande/PB entre 2018 e 2022, de
acordo com as manifestacdes locais e sistémicas.

ManifestacGes 2018 2019 2020 2021 2022
locais Ne % N© % N© % N© % N© %
Dor 112 42% 79 43% 133 43% 80 43% 83  43%
Edema 96 36% 75 41% 120 39% 68 37% 59 31%
Equimose 46 17% 28 15% 40 13% 23 12% 33 17%
Necrose 6 2% 1 1% 4 1% 0 0% 3 2%
Outros 7 % 1 1% 14 5% 14 8% 14 7%
Total 267 100% 184 100% 311 100% 185 100% 192 100%
Manifestacfes sistémicas

Neuroparaliticas 3 2% 4 6% 6 4% 4 6% 4 6%
Hemorragicas 27 18% 17 27% 13 9% 13 18% 6 9%
Renais 5 3% 4 6% 1 1% 1 1% o 0%
Vagais 8 5% 19 31% 46 33% 21 29% 26 41%
Mioliticas/Hemolitcas 2 1% 5 8% 10 7% 7 10% 7 11%
Outros 19 13% 13 21% 63 45% 26 36% 21 33%
N3o apresentou 82 5% 0 0% 0 0% 0 0% 0 0%
Total 146 100% 62 100% 139 100% 72 100% 64 100%

Fonte: Dados da Pesquisa (2023)

E importante ressaltar que a peconha de B. erythromelas, possui consideravel
atividade hemorragica, fibrinolitica e proteolitica, ou seja, a proteina Metaloproteases
contido no veneno de serpentes. Essa substancia é capaz de degradar a matriz
extracelular e atividade da fosfolipase A2, ao qual induz quadros de edema e necrose,
inibindo a agregacdo plaquetaria (Silva, 2018). Portanto, a atividade miotoxica é
considerada baixa, 0 que sugere que as suas fosfolipases constituintes possuem
outros alvos biolégicos.

Assim como os resultados do presente estudo, o quadro de manifestacbes
locais e sistémicas também foram corroborados por Silva (2020) e Rodrigues (2018),
ambos envolvendo acidentes botropicos atendidos pelo CIATox em Campina

Grande/PB.
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Silva (2020), constatou que dentre as manifestacdes locais as mais frequentes
foram dor (n=149; 43,3%) e edemas (n=139; 40,6%), enquanto diferentemente para
as manifestacdes sistémicas foram observados frequentes achados mioliticos e
hemorragicos (n=84; 43,8%), seguida de outras intercorréncias associados ao
acidente botrépico. Em adicdo, o estudo realizado por Rodrigues (2018) também
evidenciou a dor (n=239; 81,3%) e edema (n=187; 63,6%), enquanto as
manifestacdes sistémicas mais evidentes foram as hemorragicas e vagais.

Além do mais, Tavares (2016), avaliando a severidade dos acidentes
Botrépicos e as manifestacdes clinicas no estado do Rio Grande do Norte, entre 2007
e 2014, constatou como principal manifestacdo local em casos leves a dor (n=1.198;
93,1%), enquanto nas manifestacées sistémicas, ocorreu a prevaléncia de
manifestacdes vagais (n=141; 31,3%), principalmente nos casos moderados.

Por fim, Gutman et al. (2020), afirmam que a comorbidade ocasionada pela
picada de serpentes peconhentas assim como o acometimento pela COVID-19,
podem provocar interacdes danosas ao paciente, uma vez que ambas as condi¢gbes
podem desencadear dificuldade respiratéria, estado pro-coagulante e intensa

resposta inflamatoria.

5.4. Administracdo da Soroterapia Antibotrépica (SAB)

Estudos demonstram que a evolucdo nos casos de acidentes ofidicos esta
diretamente associada a alguns fatores como: ampliacdo do acesso a saude em
cidades interioranas, melhora no deslocamento das vitimas, maior cobertura em linhas
telefébnicas permitindo comunicacdo entre vitimas e socorristas, bem como acesso
precoce ao tratamento com soro antiofidico (Santos et al., 2017; Saraiva et al., 2012).

Na populacéo estudada, a administracdo da soroterapia encontra-se disposta
na Tabela 9. Observa-se que entre 2018 e 2022, a maioria dos pacientes (n=264;
39%) necessitaram da administracao de quatro a sete ampolas de Soro Antibotrépico
(SAB) para reestabelecimento da hemostasia. Entre os periodos estudados, para a

variavel “soroterapia” observou-se associacéo estatistica significativa (p < 0,05%).
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TABELA 10 - Distribuicdo dos acidentes botrépicos ocasionados por B. erythromelas
entre os anos de 2018 e 2020 atendidos pelo CIATox no municipio de Campina
Grande/PB, de acordo com a soroterapia administrada.

Variaveis/Ano 2018/2019 2020 2021/2022
Soroterapia N % N % N %
1 - 3 ampolas 104 44% 65 32% 18 8%
4 — 7 ampolas 77 33% 109 5% 82 36%
8 — 12 ampolas 53 23% 28 13% 111 48%
Outras 19 8% 4 2% 18 8%
Total 234 100% 206 100% 229 100%

Fonte: Dados da Pesquisa (2023)
Significativo (p<0,001), pelo teste de Qui-quadrado de associa¢éo

De acordo com van Oirschot et al. (2021), foi relatada a disponibilidade
inadequada e insuficiente de soroterapia antiveneno antes mesmo da COVID-19,
principalmente em paises da Africa Subsaariana e da América Latina, o que poderia
ter sido agravado durante a Ultima pandemia. Ainda de acordo com o mesmo relato,
no Brasil, independentemente das adversidades atreladas ao momento pandémico, o
governo incentiva a manutencéo da fabricacdo de antiveneno e a sua distribuicéo
adequada no territdrio brasileiro. Assim, condizente com a realidade vivenciada pelo
CIATOX-CG, visando sempre disponibilizar adequadamente soroterapia antiveneno
especifica para o tratamento de acidentes ofidicos, independentemente da existéncia
ou ndo de contexto pandémico por COVID-19 ou qualquer outro agente bioldgico
responsavel.

De acordo com Celuppi, et al. (2021), durante uma pandemia é fundamental
facilitar o acesso aos servicos de saude, por exemplo, reforcando os cuidados pré-
hospitalares, descentralizando o fornecimento de antivenenos, transformando os
servicos de ambulancia em clinicas de emergéncia méveis, formando profissionais de
saude comunitarios sobre picadas de cobra e investindo em unidades regionais
especializadas em picadas de cobra, entrega de drones, especialistas em
envenenamento por telemedicina para consultas remotas e um estratégia de
gerenciamento doméstico.

Mais recentemente, Silva (2020), observou que a maioria das vitimas de
acidentes ofidicos registrados em Campina Grande/PB (n=49; 27,5%) necessitaram
da administracdo de uma a trés ampolas de Soro Antibotropico (SAB) para
reestabelecimento da hemostasia. De acordo com Silva (2018), a administracao

parenteral de soro antibotrépico o mais breve possivel, de origem equina compde o
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recurso mais aceito atualmente para suprimir os efeitos toxicos da peconha, sendo
essencial para a evolugéo clinica desse tipo de agravo.

Uma vez que, no Brasil, em 2020 foram registrados cerca de 31.395 casos de
acidentes com serpentes e destes 121 evoluiram para 6bito das vitimas (Ministério da
Saude, 2021). No presente estudo, no que se refere a evolugao clinica dos casos a
maior frequéncia foi observada para cura dos pacientes (n=641; 95,8%) e apenas 11

casos (1,6%) evoluiram para 6bito, sem associa¢ao estatistica significativa (p< 0,05%).

TABELA 11 — Distribuicdo dos acidentes botrdpicos ocasionados por B. erythromelas
entre os anos de 2018 e 2020 atendidos pelo CIATox no municipio Campina
Grande/PB, de acordo com a evolucgéo clinica.

Evolugéo 2018 2019 2020 2021 2022
clinica N % N° 9% N° 9% N° % N° %
Cura 129 97% 100 99% 197 96% 115 93% 100 95%
Obito 4 3% 1 1% 2 1% 3 % 1 1%
Outros 5 4% 0 0% 7 3% 6 5% 4 4
Total 133 100% 101 100% 206 100% 124 100% 105 100%

Fonte: Dados da Pesquisa (2023)

Semelhante aos resultados desta pesquisa, outros estudos realizados no
Nordeste relataram que as vitimas dos acidentes ofidicos apresentaram boa evolucao.
Como observado por Aradjo e Andrade (2019), no estado do Piaui em que a maioria
dos casos (84,5%), evoluiu para a cura completa, sem nenhum tipo de sequela. Assim
como também constatado por Tavares (2016), onde a maioria dos casos evoluiu para
cura (n=2.471; 81,85%) e poucos casos resultaram em Obito (n=13; 0,43%), e
Rodrigues (2018), com 90,5% dos casos com cura dos pacientes. Magalhées et al.
(2020), ao analisar os aspectos epidemiolégicos dos acidentes ofidicos ocorridos nos

estados de Alagoas e de Pernambuco no periodo de 2007 a 2019.

5.5 Avaliagcéo Laboratorial

No diagnodstico de acidente botropico, a inspecao é realizada com base em
alguns fatores como: lesdo, nos sinais e sintomas manifestados pela vitima devido a
inoculacdo da peconha (Rodrigues, 2018), identificacdo com auxilio de um bidlogo

habilitado do género e espécie da serpente e principalmente através de exames
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laboratoriais que irdo auxiliar no esclarecimento e acompanhamento do caso (Silva,
2020).

Assim, no momento da admissao do paciente vitima de acidente ofidico, indica-
se exames laboratoriais que incluam hemograma, avaliacdo bioquimica (Sdédio,
Potassio, CK, Creatinina e ureia), e especialmente avaliacbes detalhadas para
verificar a presenca de coagulopatias (Silva, 2020). Portanto, conforme afirma Silva
(2020), nesse tipo de avaliacdo necessariamente deve conter: (i) Tempo de
Sangramento (TS); (Il) Plaquetometria; (IIl) Tempo de Coagulacéo (TC) e (IV) tempo
de Tromboplastina Parcial Ativada (TTPa).

Nesse tocante, foram analisados 0s registros quantitativos de exames
realizados nos casos de acidentes ofidicos, disponibilizados pelo Laboratério de
Andlises Clinicas do HETDLGF, no municipio de Campina Grande/PB. Como pode
ser visto na Tabelall, em 2020, foram evidenciados os maiores dados numéricos de

resultados liberados de TS, Plaquetas e TC, no intervalo de tempo pesquisado.

Tabela 12 — Avaliagdo dos parametros laboratoriais: Tempo de Sangramento (TS),
plaguetas e Tempo de coagulacédo (TC) nos exames laboratoriais de pacientes que
sofreram acidentes ofidicos por B. erythromelas atendidos pelo CIATox em Campina
Grande/PB entre os anos de 2018 e 2022.

Tipos de exames 2018 2019 2020 2021 2022
Tempo de sangramento (TS) 115 85 176 105 97

Plaguetas 125 90 183 91 100
Tempo de coagulagao (TC) 115 85 179 108 101
Total 355 260 538 304 298

Fonte: Dados da Pesquisa (2023)

E sabido que o Tempo de Sangramento (TS) prolongado em acidentes
botrépicos pode resultar de alteragdes quantitativas ou funcionais das plaguetas e/ou
do FvW (Brasil, 2012). No mais, é importante mencionar que 0S mecanismos
envolvidos na trombocitopenia induzida por pegonhas botropicas podem variar de
acordo com a peconha estudada, porém, é provavel que o dano microvascular
induzido por SVMPs promova agregacao plaquetéaria, com consequente sequestro de
plaquetas da corrente sanguinea para os microvasos afetados (GUTIERREZ et al.,
2009). Além disso, SVMPs séo capazes de inibir a interacdo de plaquetas com o

colageno e/ou FVYW através de varios mecanismos, como por exemplo, ligando-se
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tanto aos ligantes como aos receptores nas plaquetas, contribuindo, assim, para o
sangramento sistémico (Simamoto, 2017).

De modo particular, a principal PLA2 da pegonha de B. erythromelas, a BE-I-
PLA2 € uma potente inibidora da agregacao plaquetaria (MODESTO et al., 2006;
SILVA, 2018), o que contribui para a coagulopatia através da deplecdo quantitativa de
plaquetas funcionais (Silva, 2018).

No mais, segundo Brasil (2016), o protocolo de atendimento em casos de
acidentes botropicos fundamenta-se no Tempo de Coagulacéo (TC), pois € um exame
rapido, barato, de facil execucdo e ampla disponibilidade, até mesmo em hospitais
mais remotos e que ndo possuem muitos recursos financeiros (Boto, 2016).

Assim, no contexto do ofidismo, atrelado ou ndo ao momento pandémico, é
relevante o papel dos exames laboratoriais para o reconhecimento e evolucdo do
quadro clinico, bem como o monitoramento da resposta terapéutica a soroterapia
antiveneno (Oliveira, 2018). Pois, torna-se pertinente o conhecimento, bem como a
correlacéo do padréo laboratorial destes agravos com a sazonalidade e a biogeografia
especifica para espécies de importancia meédica, incluindo a espécie endémica da

Paraiba, B. erythromelas.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Acidentes causados por animais peconhentos, em particular, acidentes ofidicos
por Bothrops erythromelas, séo considerados um problema de saude publica no Brasil
devido sua elevada incidéncia e ampla distribuicdo geografica da espécie. Além disso,
as complicagbes geradas pela inoculagcdo da peconha de Bothrops erythromelas
podem ser desde agravo local, complicagfes sistémicas, sequelas neurofisiolégicas e
em casos mais graves, o 6bito. Assim, conforme os dados apresentados neste estudo,
o CIATOX-CG registra altos indices de acidentes ofidicos causados por Bothrops
erythromelas.

Durante a andlise do estudo, que corresponde ao periodo pré-pandemia e
durante a pandemia da COVID-19 (2018 e 2022), constatou-se que no ano inicial da
pandemia (2020), as ocorréncias apresentaram um registro expressivo para o0
municipio, chegando a alcancar quase o dobro de casos quando comparados aos
anos anteriores. Desse modo, pode-se afirmar que a pandemia da COVID-19 causou
impactos no numero de acidentes ofidicos registrados no municipio de Campina
Grande/PB.

No mais, observou-se que a maioria das variaveis analisadas no estudo estédo
de acordo com a literatura, quanto a maior predominancia de casos do sexo
masculino, registrados na zona rural por agricultores, com idade entre 20 e 49 anos.
No entanto, quanto a classificacdo inicial dos casos estudados, a maioria foi
identificada como casos moderados. O tempo de atendimento po6s acidente
predominou entre uma e trés horas e, a regido anatbmica afetada pela picada com
maior destaque foi a regido do pé.

No mais, sdo poucos os trabalhos que abordam sobre acidentes ofidicos
registrados no estado da Paraiba, sobretudo no municipio de Campina Grande. E
ainda mais escassos sao os estudos que tratam dos efeitos da pandemia em relacéo
aos acidentes ofidicos. E isso impede uma melhor discusséo dos dados apresentados
neste estudo. Assim, é de suma importancia para a saude coletiva o conhecimento

acerca dos acidentes ofidicos de ocorréncia no estado da Paraiba.

Com isso, se faz necessario a realizacdo de novos estudos que mostrem a
relacdo aos acidentes com serpentes no contexto da pandemia, particularmente para
a espécie Bothrops erythromelas no estado da Paraiba, ressaltando as possiveis

associac0Oes relacionadas a esses fatores.
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6-Ensino médio completo (antigo colegial ou 2° grau ) T- ¢lo superior superiar S.dgnorado  10- N3o se apica

warummwvmmEF(anngogrmw 1* grau) 4-9&mnmnenuwm(m9mwml'9rm| 5-Ensino médio Incompleto (ansgo colegral ou 2° graw ) J

Namero do Cartdo SUS FNomedemAe
lllllllllllLJ

lﬂ andpn de Residéncia (lBGE) p Distrito
I |

Logradouro (rua, avenida,...) |Cédigo

|
@ Namero JFCO«\phmeﬂm (apto., casa, ...) JFG&: campo 1

s i Zona, \iene 2-Rual L] Pals (se residente fora do Brasil)
| QUS| ([ 3 - Periurbana 9 - Ignorado

N

Dados Complementares do Caso

| | Antecedentes Epidemioldgicos |

Dados Clinicos

I DadmdoAcldml |

J
J
=
el Jp e e o s J
)
B
J

F Datada lnveshgaqeo FOcupaqéo Data do Audenle
[
unnclpno de Oconénaa Cédigo (IBGE) Localidade de Ocorréncia do
o Acidente: | J Acidente:
I I
Zona de Ocorréncia D Tempo Decorrido Picada/Atendimento
1-Urbana 2-Rural 3-Periurbana 9- |gnoradoJ 1)0—1h 2) 1}-3h 3)3|-6h4)6}-12h 5)12|-24h 6)24e+h 9) lgnorado
Local da Picada ED 01-Cabega 02-Brago 03 -Ante-Brago 04 - M3o 05 - Dedo da Mao 06 - Tronco
07 - Coxa 08 - Pema 09-Pé 10-DedodoPé 99 - Ignorado
Manifestacdes Locais D Se Manifestagbes Locais Sim, especificar.  1- Sim 2-N3o 9 - Ignorado
1- Sim 2-Nao 9 - Ignorado [Joor [JEdema [] Equimose [7] Necrose  [T] Outras (Espec.)
gi:::r:?;:?“ Se Manifestagbes Sistémicas Sim, especificar: 1- Sim 2-Néo 9 - Ignorado &:‘m
N hemorragicas (gengivorragia, is (vomi
1- Sim O 0O neuroparaliticas (ptose O outros sangramentos) O ;ﬁgnr:isa(s) 25 || 1- Normal O
2 - Nio palpebral, turvacso visual) 2 - Alterado
9 - Ignorado D mioliticas/hemoliticas (mialgia, [ rensis (oligaria‘anria) D Outras (Espec)) || 9-Néo
anemia, urina escura) —_— realizado )
Tipo de Acidente D Serpente - Tipo de Acidente D
1-Serpente 2-Aranha 3-Escorpido 4 -Llagarta J 1-Botrépico 2-Crotilico 3-Elapidico 4 - Laquético
5 - Abelha 6 - Outros 9 - Ignorado 5 -Serpente Nao Pegonhenta 9 - Ignorado

1 - Foneutrismo 2 - Loxoscelismo 3 - Latrodectismo
4 - Outra Aranha_ 9 - Ignorado
Animais Pegonhentos Sinan Net SVS 19/01/2008

Aranha - Tipo de Acidente [:] Lagarta - Tipo de Acidente D
J 1 - Lonomia 2-QOutralagarta 9 - Ignorado J




Classificagdo do Caso Soroterapia ’ D
@ 1-Leve 2-Moderado 3-Grave 9 -ignorado DJ?] V=Tim 2- Mo 97 oo
Se Soroterapia Sim, especificar nimero de ampolas de soro:
Anibotrépico (SAB) L] Anticrotalico (SAC) L Antiaracnidico (SAA) |||
§ Antibotropico-laquético (SABL) | | l Antielapidico (SAE) | | | Antiloxoscélico (SALox) | | I
g Antiibotropico-crotaiico (sasc) || Antiescorpidnico (SAEs) || | Antilondmico (SALon) || | J
> Complicagdes Locais D Se Complicagbes Locais Sim, especificar.  1- Sim 2-N&o 9 - ignorado
Infeccao Necrose Sindrome Déficit
1- Sim 2-Nao 9- lgnotadoJ Secundaria Extensa Combartimaial Funcional [ Amputacso |
Complicagbes Sistémicas || Se Complicagbes Sistémicas Sim, especificar.  1- Sim 2-N&o 9 - Ignorado
Insuficiéncia Insuficiéncia Respiratoria / : 2
LIl 1- Sim 2-Nao 9-ignorado Renal ) s Pmexis Acginto [] septicemia CJchoque |
= Acidente Relacionado lucio
=z ao Trabalho | e do Cenn : ! Data do Obik
= 1-Sim 1-Cura 2-Obito por acidentes por s Data do Encerramento
§ 2 -Nao 3-Obito por  animais pegonhentos J l l J
< 9 - Ignorado outras causas 9-Ignorado | l 1 l L1 1 | | L 11
r A
— IO S 10, = MR £ 8. LB oS T ) S S SEie) ol g
Tipo Manifestagdes Clinicas Tipo N°
Soro | ampolas
_Bo_lrém Leve: dor, edema local e equimose discreto 2-4
}g—a,acu;u Moderado: dor, edema e equimose evidentes, manifestagbes hemorragicas discretas SAB 4-8
g"‘f";ca Grave: dor e edema intenso e extenso, bolhas, hemorragia intensa, oligoandria, hipotens&o 12
Leve: ptose palpebral, turvagdo visual discretos de aparecimento tardio, sem alteragdo da cor da urina, 5
g Crotalico mialgia discreta ou ausente
S cascavel Moderado: ptose palpebral, turvagao visual discretos de inicio precoce, mialgia discreta, urina escura SAC 10
@ | boicininga Grave: ptose palpebral, turvagio visual evidentes e intensos, mialgia intensa e generalizada, urina 20
g escura, oliguria ou andria
Laguético Moderado: dor, edema, bolhas e hemorragia discreta 10
surucury SABL
pico-de-jaca Grave: dor, edema, bolhas, hemorragia, colicas abdominais, diarréia, bradicardia, hipotens&o arterial 20
Elapidico 5 = .
 vardadei Grave: dor ou parestesia discreta, ptose palpebral, turvacg3o visual SAEL 10
§ Leve: dor, eritema e parestesia local =2
o]
3 | Escorpibnico Moderado: sudorese, nuseas, vomitos ocasionais, taquicardia, agitacdo e hipertens&o arterial leve SAEsc| 2.3
EacorpOnico ou
S | eacomiio . —— — sAA
& Grave: vomitos profusos e incoerciveis, sudorese profusa, prostragio, bradicardia, edema pulmonar 4-6
g agudo e chogue -
Leve: lesdo incaracteristica sem aranha identificada —_—
Loxoscélico Moderado: lesdo sugestiva com equimose, palidez, eritema e edema endurado local, cefaléia, febre, SAA
g aranha-marrom | exantema SAol':lox 5
S Grave: les8o caracteristica, hemdlise intravascular 10
% |Foneutrismo Leve: dor local =
s ar f. 3 Moderado: sudorese ocasional, vimitos ocasionais, agitago, hipertensdo arterial SAA 2-4
::g::da_ Grave: sudorese profusa, vomitos freqUentes, priapismo, edema pulmonar agudo, hipotensao arterial 5-10
§ Leve: dor, eritema, adenomegalia regional, coagulagio normal, sem hemorragia —
g RS Moderado: alteragdo na coagulagdo, hemorragia em pele e/ou mucosas SALon 5
> Grave: alteragdo na coagulagdo, hemorragia em visceras, insuficiéncia renal 10
[ Informagdes complementares e observagoes ]

[unolar todas as infarmaces consderadas mponantes & que nde eslio na leha (ex: eulros dados slinkos dados |aboraliais, ludes de oulins exames & necropsa, e )
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