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ATENDIMENTO AO ACIDENTE ESCORPIONICO COMO PLANTONISTA
DO CEATOX-CG: RELATO DE EXPERIENCIA

LEITE, Ana Carla de Franca.

RESUMO

Os acidentes causados por escorpides, no Brasil, ainda sdo considerados como um
problema de satde publica. Os casos moderados e graves sdo observados
principalmente em criangas e progridem com exacerbagdo do quadro local e
manifestacdes sistémicas. Trata-se de um relato de experiéncia vivenciado por uma
graduanda de enfermagem da Universidade Estadual da Paraiba como plantonista no
Centro de Assisténcia ¢ Informacdo Toxicologica de Campina Grande — CEATOX-CG,
com abordagem qualitativa critico-reflexivo. E primordial enquanto plantonista do
CEATOX-CG ter conhecimento e saber diferenciar os sintomas em casos leve,
moderados e graves. Esse conhecimento ¢ de extrema importancia visto que contribui
para o diagndstico breve e o tratamento eficaz do paciente. Dessa forma, o presente
relato mostra que o CEATOX-CG ¢ um servigo importante para os estudantes porque
nos permite aprender cada vez mais, para os profissionais que possuem pouco
conhecimento diante do tema e para a populagdo em geral que ¢ beneficiada com o
atendimento adequado. Os plantonistas sdo capacitados no tocante a prevengdo,
diagnostico e tratamento de acidentes causados por escorpides ocorridos no municipio
de Campina Grande e regides circunvizinhas, proporcionando melhoria na qualidade da

assisténcia prestada no servico.

Palavras-Chave: Escorpides. Assisténcia de Enfermagem. Toxicologia.



1. INTRODUCAO

Os acidentes causados por escorpides, no Brasil, ainda sdo considerados como
um problema de saude publica. Diante disso, € necessdrio conhecer previamente as
espécies de escorpides que sdo capazes de causar risco a saide. As espécies de maior
interesse médico no pais estdo agrupadas no género Tityus e, dentre elas, as trés mais
importantes, por serem as responsaveis pela maior parte dos acidentes com humanos,
sdo: T. serrulatus (escorpido amarelo), T. stigmurus (escorpido do Nordeste) e T.
bahiensis (escorpido marrom) (CUPO, 2003). O T. serrulatus é a responsavel pela
maioria dos casos mais graves e as vezes fatais, principalmente em criangas, devido a
alta toxicidade do seu veneno (BRASIL, 2001a).

Animais que apresentam glandulas de veneno que se comunicam com alguma
estrutura (ferrdes ou aguilhdes, por exemplo) por onde o veneno ¢ injetado, sdo
denominados de peconhentos (BRASIL, 2001a). Sendo assim, todos os escorpides sao
considerados animais pegonhentos, porém nem todos sdo considerados de grande
importancia médica.

No Brasil, assim como na Paraiba, mais de 90% dos acidentes por escorpides sao
classificados como leves (PALVARES et al. 2006) e cursam com sintomas locais e
evolugdo benigna (PARDAL, 2010). Os casos moderados e graves sdo observados
principalmente em criangas e progridem com exacerbacdo do quadro local e
manifestacdes sistémicas (BRASIL, 2001a).

No ano de 2015, em todo o pais, foram registrados 74.598 acidentes causados
por escorpides no Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo (SINAN), sendo
2.803 dos casos registrados na Paraiba (IBGE, 2016).

O SINAN foi gradualmente implantado no pais de 1990 até 1993. Em 1998 os

instrumentos de coleta, fluxo e software foram redefinidos. E usado em todos os
municipios do pais. Tem por objetivo o registro ¢ processamento dos dados sobre
agravos de notificacdo em todo territorio nacional, fornecendo informagdes para analise
do perfil da morbidade e contribuindo, desta forma, para a tomada de decisdes em nivel
municipal, estadual e federal (BRASIL, 2016).
Neste sentido, este trabalho objetiva relatar as atividades desenvolvidas como
plantonista graduanda em Enfermagem junto ao Centro de Assisténcia e Informagao
Toxicologica (CEATOX - CG) no atendimento as vitimas de acidentes provocados por
escorpides. 2 METODOLOGIA



2.1 Tipo de estudo

Trata-se de um relato de experiéncia vivenciado por uma graduanda de
Enfermagem da Universidade Estadual da Paraiba como plantonista no Centro de
Assisténcia e Informagdo Toxicologica de Campina Grande — CEATOX-CG, com
abordagem qualitativa critico-reflexivo. O desenvolvimento do relato ocorreu no

periodo de junho/2015 a fevereiro/2016.

2.2 Cenario da Experiéncia

Em Campina Grande, Paraiba, 0 CEATOX-CG faz parte da Rede Nacional de
Centros de Informacado e Assisténcia Toxicologica — RENACIAT, criada nos termos da
Resolucio de N° 19 de 2005/Ministério da Satidde/ANVISA. E um érgo suplementar da
Universidade Estadual da Paraiba, esta vinculado ao Departamento de Farmacia, como
unidade de ensino, pesquisa e extensdo, atuando como servigo de apoio ao Hospital de
Emergéncia e Trauma Dom Luiz Gonzaga Fernandes — HTDLGF.

E composto por profissionais de Biologia, Enfermagem, Farmacia e Medicina,
bem como estudantes de Enfermagem, Farmacia e Medicina. O plantonista do
CEATOX-CG tem como finalidade prevenir, diagnosticar e orientar o tratamento das
intoxicagdes por produtos quimicos, medicamentos, drogas de abuso, acidentes por
animais peconhentos, plantas toxicas e alimentos, através de atendimento telefonico,
hospitalar e/ou ambulatorial. Além de notificar os casos de intoxica¢des e os acidentes
por animais pegonhentos através das fichas de notificacdes do SINAN.

O CEATOX-CG realiza atendimento vinte e quatro horas todos os dias da
semana, sendo dias uteis e feriados. Estd localizado no 1° andar, ao lado da clinica
médica do HETDLGF. O servigo ¢ constituido de duas salas privativas, sendo uma da
coordenagao e outra dos plantonistas. As salas dispdem de armarios que sdo utilizadas
para guardar blocos de evolugdes, papéis, canetas, dlcool, formol e outros insumos;
mesas, cadeiras, ar condicionado e telefones; recipientes com formol para
armazenamento de animais pegconhentos, isso faz com que o animal armazenado dure o
tempo necessario para ser estudado quantas vezes for preciso. Dispde também de
computadores e livros que possuem bancos de dados e protocolos que sdo utilizados

para realizar pesquisas e servem para o plantonista dar orientacdes com respaldo



10

cientifico aos profissionais do hospital. Diferentemente da sala de coordenagdo, a sala
dos plantonistas dispde de um bicama que ¢ utilizado durante os plantdes diurnos e
principalmente noturnos, bebedouro, TV e frigobar para armazenamento de alimentos.
O atendimento ocorre por ligacdes telefonicas através do numero nacional 08007226001
ou o regional localizado no HETDLGF-TRAUMA (83)3310-5853, e de forma

presencial no servico em que esta localizado.

2.3 Inser¢@o no campo da experiéncia

A inclus@o no estagio aconteceu apds uma selecdo feita para alunos de
graduacdo de Instituicdo de Ensino Superior (IES) da rede publica e privada, dos cursos

de Enfermagem, Farmdacia e Medicina, contendo trés etapas:

a) Curso classificatorio e eliminatorio - os plantonistas e coordenadores apresentam
seminarios a respeito dos agentes envolvidos nos casos atendidos pelo
CEATOX-CG, bem como o atendimento inicial ao paciente intoxicado. E
exigida a frequéncia de 75% do curso ministrado;

b) Prova escrita, de carater eliminatorio;

c) Periodo de quarenta horas de treinamento, observando e acompanhando o

atendimento dos casos de intoxicacao realizados pelos plantonistas veteranos.

ApOs esse processo, iniciel como o plantonista, por meio de plantdes de doze
horas semanais, que foram cumpridos tanto no periodo diurno quanto no periodo

noturno.

3 APRESENTACAO DA EXPERIENCIA NO CEATOX-CG

O interesse de participar do Estdgio Extracurricular no CEATOX-CG surgiu
apos perceber as oportunidades que eu teria atuando nesse local. Visto que na UEPB,
ndo existe componente curricular especifico de “Toxicologia” no curso de Enfermagem,
apesar dele estar contido de forma sucinta em Processo de Cuidar em Urgéncia e

Emergeéncia. Sendo essa disciplina, muito importante para profissionais que atuam
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diretamente em urgéncia e emergéncia conhecer mais sobre esse assunto contribui para
a minha formacao profissional.

Ao mesmo tempo, o Projeto Pedagogico Curricular (PPC) do Curso de
Graduagdo em Enfermagem da UEPB, estabelece que sejam cumpridas 100 horas em
Atividades Complementares para flexibilizagdo da matriz curricular e ampliagdo de
experiéncias tedrico-praticas para o desenvolvimento de habilidades e competéncias em
varias areas da Enfermagem. A carga-horaria de tais atividades é incorporada a carga-
hordria total da graduagdo, como preconizado pelas Diretrizes Nacionais de
Enfermagem (BRASIL, 2001b).

Dessa forma, ao participar do CEATOX-CG pude aperfeicoar meus
conhecimentos em Enfermagem e realizar um trabalho em equipe multiprofissional,
imprescindivel para um cuidado integral. Diante disso, foi gratificante buscar novos
conhecimentos e experiéncias, para além dos obtidos nos componentes curriculares

intra-classe.

3.1 Qualificacdo para a atuacdo como Graduanda de Enfermagem

A capacitacdo para atuar no CEATOX — CG me forneceu os seguintes subsidios
teorico-praticos, cujos Protocolos sdo definidos nos estudos de Pardal & Gadelha (2010)

¢ Cardoso et al. (2003).

a) Caracterizagdo dos acidentes escorpionicos — para fins de orientagdo terapéutica
e prognéstico, o escorpionismo humano pode ser classificado em leve,
moderado e grave de acordo com a intensidade dos sintomas clinicos (CUPO,
2003).

b) Orientagdes a respeito da toxicidade do agente - estudos experimentais
demonstram que a inoculacdo do veneno ocasiona dor local e efeitos complexos
nos canais de sodio, produzindo despolarizagdo das terminagdes nervosas pos-
ganglionares, com liberagdo de catecolaminas e acetilcolinas (BRASIL, 2001a);

¢) Quadro clinico do paciente — os sinais e sintomas apresentados pelos pacientes
sdo muito variados e mutdveis, ¢ o quadro clinico vai depender da
predominancia dos efeitos da acetilcolina ou da adrenalina (CARDOSO et al.

2003). Quanto a gravidade podemos classificar as manifestagdes clinicas em
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locais e sistémicas, que vai caracterizar o escorpionismo leve, moderado e grave.
- Local: caracteriza-se por dor de intensidade varidvel, com sinais inflamatorios
pouco evidentes, sendo incomum a observagao da marca do ferrdo. De evolugao
benigna na maioria dos casos, tem durac¢do de algumas horas (BRASIL, 2009a).
- Sistémica: nauseas, vOmitos incoerciveis, sudorese profusa, sialorréia,
sonoléncia, hipotermia ou hipertermia, hipotensdo ou hipertensdo, arritmias
(PARDAL & GADELHA, 2010).
Soroterapia: o soro antiescorpionico ¢ indicado nos casos moderado e grave
como um dos tratamentos para o envenenamento causado por picada de
escorpido(BRASIL, 2016), ¢ uma solu¢do injetavel de imunoglobulinas,
purificadas e concentradas, obtidas de soros de equinos hiperimunizados contra
o veneno de escorpides do género Tityus, ou seja, o soro visa neutralizar o mais
rapido possivel a toxina circulante. Sdo utilizadas de 4 a 8 ampolas, sem
diluicdo, durante 15 a 30 minutos, intravenoso. No acidente escorpidonico grave
o paciente pode apresentar edema agudo de pulmao(CARDOSO et al. 2003),
diante disso ¢ necessario restringir a infusdo de liquidos nesse paciente, por isso
o soro ndo deve ser diluido. Pode ser realizado 20 minutos antes da soroterapia,
a pré-medicagdo (prometazina, cimetidina, ranitidina, hidrocortisona), na
tentativa de minimizar os efeitos de hipersensibilidade do soro.
- Reacoes adversas a soroterapia: sio pouco frequentes ¢ o choque
anafilatico ¢ o que pode ser causado imediatamente durante a soroterapia.
Nesses casos, deve-se interromper a administracdo do soro e tratar a alergia
grave, depois de estabilizada, reinicia a soroterapia. Entre o 5° e o 24° dia
ap0s a soroterapia o paciente pode apresentar febre, coceira, dores nas
articulacdes (BRASIL, 2016).

Conduta terapéutica

- Acidente Leve: observar o paciente por 6 a 12 horas; observar pressao arterial e
niveis glicémicos; aliviar a dor com dipirona 10mg/kg, a cada 6 horas e/ou
anestésico local a 2%, sem vasoconstritor (BRASIL, 2005; CARDOSO et al.
2003);

- Acidente Moderado: faz-se o tratamento especifico com Soro Antiescorpionico
ou Soro Antiaracnidico, 2-4 ampolas, no tratamento inespecifico deve-se manter

os sinais vitais do paciente (PARDAL & GADELHA, 2010);
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- Acidente Grave: Soro Antiescorpionico ou Soro Antiaracnidico, 4-8 ampolas,
manter os sinais vitais do paciente (PARDAL & GADELHA, 2010).

f) Analises toxicologicas e exames complementares que auxiliem no diagnodstico: a
quantificacdo de toxina no soro do paciente poder ser feita através da técnica de
Enzyme-Linked Immunosorbent Assay (ELISA). Porém essa técnica ndo ¢
realizada no servico em que o CEATOX-CG atua. Para efeito de avaliacao ¢
frequentemente solicitado:

- caso leve: Glicemia;

- casos moderado e grave: Eletrocardiograma, Raio X de Torax, Glicemia,
Amilasemia, Hemograma, Troponina, Dosagem K(potassio) e Na(sodio), CPK-
creatinofosforase, AST-aspartase aminotransferase, Sumario de Urina, Uréia e
Creatinina (PARDAL & Gadelha 2010).

Nos pacientes com manifestacdes sist€émicas sdo observadas alteragdes nos
exames de bioquimica sanguinea, de eletrocardiograma e ecocardiograma,
sumario de urina e de radiografia de torax (BRASIL, 2005; CARDOSO et al.
2003).

g) Orientagdes aos pacientes e familiares sobre a necessidade de retorno ao servigo
ou encaminhamentos para outros servicos de satde: Em nenhum caso de
acidente causado por picada de escorpido encaminhamos o paciente para outro
hospital visto, que o HETDLGF ¢é o local de referéncia para esse tipo de
acidente. As orientacdes dadas sdo devido as reagdes tardias que o paciente que
recebeu soroterapia pode apresentar. Neste caso, o paciente deve retornar ao

hospital para realizar um tratamento sintomatico.

3.2 Atividades assistenciais realizadas durante o Estagio Extra-Curricular

As atividades foram as seguintes:

a) Transcricdo do prontudrio admissional dos dados socioecondmicos do paciente

para a ficha de notificacdo padronizada pelo SINAN, a qual que encontra-se no

ANEXO 1. Posteriormente esses dados sao enviados para o Sistema Nacional de

Informagdes Toxico-Farmacologicas (SINITOX);
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b) Atendimento humanizado durante a avaliagdo fisica inicial do paciente como um
todo, em especial, do local atingido;

¢) Verificagdo dos sinais vitais do acidentado;

d) Orientagdo ao profissional médico plantonista do hospital quanto a conduta que
deveria ser realizada, prescricdo de analgésicos e soro antiescorpidonico, caso
fosse necessario e se estivesse disponivel no hospital. Acompanhamento do
funcionario do setor durante a administracdo de analgésicos e soro, de acordo
com a prescricdo médica;

e) Preenchimento da Ficha de Notificagdo Padronizada;

f) Acompanhamento do paciente no periodo de internagao hospitalar;

g) Orientagdo ao paciente e familiares para a alta hospitalar.

No total, atendi 37 (trinta e sete) pacientes que sofreram acidentes escorpionicos,
nesses atendimentos pude utilizar os conhecimentos obtidos na capacitacio, e referentes
a atuacdo especifica de graduanda em Enfermagem.

Foi fundamental enquanto plantonista do CEATOX-CG ter conhecimento para
saber diferenciar os sintomas dos casos leve, moderados e graves. Esse conhecimento ¢
de extrema importancia visto que contribui para o diagnostico breve, tratamento eficaz,
e consequentemente o paciente tera uma boa evolugdo em seu quadro clinico
(CARDOSO et al. 2003).

Ao abordar um paciente vitima de acidente causado por escorpido, ndo adotei
uma conduta apenas para sua recuperacdo fisiologica, mas ofereci orientagdes no
sentido de prevenir um novo incidente, propiciando um olhar holistico naquele
atendimento.

No CEATOX-CG realizei evolucdo de pacientes que admiti e que foram
admitidos por outros plantonistas, durante a evolugdo realizei os sinais vitais, exame
fisico, conversava com o paciente ou o acompanhante para colher informagdes
pertinentes a seu caso, orientei quanto ao cuidado corporal e prevencdo de novos
acidentes.

Durante os plantdes pude relacionar-me com os demais profissionais da saude
quando surgia um novo caso, ou quando surgia uma duvida minha ou desses
profissionais médicos e enfermeiros, tornando-se assim um momento para trocar

conhecimentos.
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Trabalhei em equipe de forma multidisciplinar em plantdes com estudantes de
Farmacia e Medicina. Assisti, periodicamente, seminarios com estudos de casos nos
quais foram esclarecidas duvidas acerca dos temas que eram apresentados ¢ compreendi

melhor os casos atendidos pelo servigo.

3.3 Atividades de Pesquisa Realizadas no CEATOX-CG

Concomitantemente a realizagdo de assisténcia nos quadros de escorpionismo,
tive a oportunidade de realizar, durante o periodo em que estive em estagio e com os
casos atendidos em meus plantdes, atividades relacionadas ao levantamento de dados
secundarios no CEATOX-CG, visando a contribuir para o esclarecimento e divulgagao

cientifica dos seguintes aspectos da assisténcia ofertada neste servico, a saber:

a) Caracterizacdo do perfil epidemioldgico dos acidentes causados por todas as
espécies de animais peconhentos que mais ocorreram no CEATOX-CG,
identificando que:

= A maior incidéncia de acidentes foi causada por escorpido do género
Tityus stgmurus (escorpido do Nordeste).

b) Dos acidentes causados por Tityus stgmurus, percebe-se que:

# O género mais acometido ¢ o feminino;
= Os acidentes escorpionico ocorrem em todas as idades;

= Os acidentes escorpidnico sdo procedentes, na maioria, da zona urbana.

Tais achados permitem inferir que os acidentes relacionam-se as atividades
atribuidas as mulheres que realizam atividades como diaristas ou no proprio lar, uma
vez que os relatos evidenciam que os acidentes aconteceram quando as mesmas estavam
(13 2 ~ r b b

arrumando a casa”. Estes resultados sao compativeis com outros realizados sobre essa

tematica(MESQUITA et al, 20015; BARBOSA et al, 2014; AMORIM et al, 2003).

¢) Dados relativos ao quadro clinico dos acidentes:
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Diante dos 37 casos em que atuei, aproximadamente 94% eram acidentes leves,
nos quais o sintoma mais referido foi a dor local intensa irradiando para o membro.
Entretanto, em alguns casos, mesmo se tratando de casos leves e apds a analgesia, o
paciente referia ainda dor. Nessas situagdes, apos indagar o paciente, pode verificar que
o mesmo havia realizado compressas de gelo no local afetado, quando o indicado ¢

aplicacdo de calor (BRASIL, 2009 b).

3.4 Dificuldades na execugdo das atividades

Entre os casos de escorpionismos que atendi no CEATOX-CG duas situagdes se
sobressaem. Foram dois casos graves, em que um deles a paciente evoluiu para o 6bito
em menos de doze horas, e o outro, o paciente evoluiu para cura em menos seis horas.
Com a base tedrica e pratica que possuo, pude inferir que os desfechos se deram em
fun¢do do ndo seguimento dos protocolos para o atendimento destes acidentes. Tais
fatos evidenciam como os casos podem ser graves e chama a atengao para a importancia
de um atendimento rigoroso, baseado em evidéncias cientificas.

Como plantonista do CEATOX-CG, eu era acionada através de chamada
telefonica ou através do som do hospital e cerca de cinco minutos estava no local
(Clinica Médica, Area Vermelha, Sala Vermelha , Observagio Pediatrica, entre outros
setores ). Quando solicitada para atender um acidente causado por escorpido, na maioria
das vezes, o médico ja tinha classificado o caso que nem sempre era simples, como
simples e prescrito a medicacdo que geralmente ¢ analgésico e bloqueio anestésico sem
vasoconstritor (PARDAL & GADELHA, 2003). Considero entdo, essa conduta como
um ponto negativo. Pois o médico deveria aguardar a chegada do plantonista do
CEATOX-CG para que juntos classificassem cada caso de forma correta.

Entre os exames que devem ser solicitados o Hemoglicoteste (HGT) ¢ o exame
mais rapido e que auxilia na classificagdo um caso leve, moderado e grave. A alteracio
elevada da glicemia ¢ indicativo de gravidade nos casos de acidentes escorpidonicos
(BRASIL, 2001a). Durante a vivéncia nos estagios uma médica me questionou sobre a
necessidade de realizar o HGT. Diante disso foi minha responsabilidade explicar. Pois
nem sempre o médico plantonista de um hospital voltado para o atendimento de
traumas, se encontra atualizado com relagdo a terapéutica em casos de escorpionismo.
Em alguns casos, existiu a resisténcia de alguns profissionais médicos em seguir o

protocolo indicado mesmo sabendo dos agravos que poderiam ser causado. Nos casos
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graves, existe uma restricdio da infusdo de liquido nos pacientes. Essa restri¢do
frequentemente nao ¢ seguida por alguns profissionais médicos. Tal pratica no paciente

grave dificulta o seu tratamento ¢ agrava o seu estado clinico.

4 CONSIDERACOES FINAIS

A atuacdo num hospital de referéncia especializado em emergéncia e trauma
contribuiu na caminhada académica e também na vida pessoal. O acompanhamento e
avaliagdo da vitima no momento da emergéncia, a necessaria tomada de decisdo
imediata e raciocinio rapido, contribuiram na formagdo profissional diferenciada, com
um olhar amplo ao atendimento ao paciente, em especial aquele vitima de acidente
grave causado por picada de escorpido, que se ndo intervir imediatamente, o paciente
pode evoluir para o 6bito em poucas horas.

As experiéncias vivenciadas refletiram de forma positiva para a minha vida
profissional. O atendimento as vitimas de acidentes causados por escorpido, o contato
direto com suas vidas, sua dor, seus temores ¢ a perda da vida, permitiram-me enquanto
graduanda e futura enfermeira ter um conceito amplo da vida do paciente.

Avaliando a experiéncia como plantonista do CEATOX-CG, foi possivel
compreender que o paciente precisa de uma aten¢do humanizada. E preciso que o
profissional trate-o de forma holistica, dando importancia as minimas expressoes de dor,
respeitando-o e realizando a terapéutica assim que for prescrita. Pois, mesmo sendo um
acidente causado por escorpido, o que para alguns profissionais parece um caso simples,
pode evoluir para 6bito, quando trata-se de um caso grave e o paciente ndo recebe a
atencao necessaria.

Dessa forma, o presente relato mostra que o CEATOX-CG ¢ um servigo
importante para os estudantes porque nos permite aprender cada vez mais, para os
profissionais que possuem pouco conhecimento diante do tema e para a populagdo que ¢
beneficiada com o atendimento adequado através dos plantonistas que sdo capacitados
no que diz respeito a prevencdo, diagnostico e tratamento de acidentes causados por
escorpido ocorrido no municipio de Campina Grande e regides circunvizinhas,

proporcionando melhoria na qualidade da assisténcia prestada no servico.
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SERVICE AS ACCIDENT scorpion on duty THE CEATOX-CG: EXPERIENCE
REPORT

ABSTRACT

Accidents caused by scorpions, in Brazil, are still considered as a public health problem.
Moderate and severe cases are seen mainly in children and progress with exacerbation
of the local context and systemic manifestations. This is an experience report
experienced by a graduate nursing of Paraiba State University and on duty at the Service
Center and Toxicology Information Campina Grande - CEATOX-CG, with critical and
reflective qualitative approach. It is essential while on duty the CEATOX CG-aware
and know how to differentiate the symptoms in mild cases, moderate and severe. This
knowledge is of great importance since it contributes to the brief diagnosis and effective
treatment of the patient. Thus, this report shows that the CEATOX-CG is an important
service for students because it allows us to learn increasingly, for professionals who
have little knowledge on the subject and to the general population that benefits from
proper care . The physicians are trained in the prevention, diagnosis and treatment of
accidents caused by scorpions occurred in the city of Campina Grande and surrounding

areas, providing improved quality of care provided in the service.

Keywords: Scorpios. Nursing Care. Toxicology.
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