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Introdugao

Este boletim tem como objetivo descrever o panorama dos
acidentes por animais pegonhentos entre moradores do
Distrito Federal, com dados do Sistema de Informacdo de
Agravos de Notificagdo (Sinan).

Este Informativo Epidemioldgico apresenta os dados e as
andlises do periodo de janeiro a dezembro de 2019,
correspondentes aos dados das Semanas Epidemioldgicas de
(SE) 30/12/2018 a 28/12/2019.

A finalidade da vigilancia dos acidentes por animais
peconhentos é reduzir a incidéncia dos acidentes por meio
da promogdo de agbes de educagdo em saude e da atuagao
da Vigilancia Ambiental no controle da proliferacao desses
animais, e também, diminuir a gravidade (sequelas e
letalidade) dos acidentes ofidicos e escorpidnicos pelo
atendimento adequado e uso do soro antivenenos, quando
indicados.

No Distrito Federal, o registro de acidentes por animais
peconhentos é feito desde o final da década de 1980.

Todos os dados deste informativo sdo provisérios e podem
ser alterados no sistema de notificagdo. Isso ocorre,
elevada quantidade de

principalmente, quando ha

notificacdes, extrapolando a capacidade operacional de
inclusdo dos registros nos sistemas eletronicos, em especial
no Sinan. Assim, pode-se ocasionar diferencas nos nimeros
divulgados de uma mesma semana epidemioldgica, nos
sucessivos informativos.

As localidades analisadas sdo consideradas, segundo local de
ocorréncia dos acidentes no Sinan, mesmo tendo uma

deficiéncia no preenchimento do campo.
Vigilancia Epidemioldgica

No ano de 2019, foram notificados 2.411 acidentes por
animais pegonhentos no Distrito Federal. Dentre esses, 90,0
% (2.171/2.411) sdo moradores no Distrito Federal e
atendidos no DF. 8,4% (202/2.411) sdo moradores de outra
UF, 1,6 % (38/2.411) sdo moradores do DF atendidos em
outra UF. Entre os residentes do Distrito Federal, os
acidentes mais frequentemente notificados foram os
acidentes por escorpido, representando (75,5% - 1.640) das
notificagdes, seguidos dos acidentes por lagarta (5,5% - 120),
(5,4% - 118) acidentes por abelhas, (5,2% - 113) acidente por
serpentes (Tabela 1).

Foram notificados dois ébitos no Distrito Federal. Sendo um

por abelha, morador do Formosa (GO), 45 anos do sexo
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masculino e o segundo foi acidente por escorpido, morador
do DF, com 4 anos de idade, do sexo masculino.

Dentre os acidentes ocorridos no Distrito Federal, a Regiao
Norte apresentou a maior incidéncia de acidentes por
escorpido (88,1 / 100 mil habitantes), seguida da Regido
Leste (52,9 /100 mil habitantes) em acidentes por lagarta e
também com a maior incidéncia (78,6/100 mil habitantes),
seguida da Regido Norte com 72,7/100 habitantes) (Tabela
2).

Em relagdo aos acidentes com escorpides, segundo sexo,
54,6% (896/1.640) ocorreram no sexo feminino e 45,4%
(744/1.640) no sexo masculino. Em relacdo a faixa etaria, a
mais acometida foi a de 20 a 34 anos, 28,7% (471/1.640)
(Tabela 3).

Os acidentes por escorpides podem ser classificados pela
gravidade em acidentes: leves, moderados e graves, sendo
que o profissional de saude utiliza o critério clinico
epidemioldgico para esse diagndstico. Nado ha
recomendacdo de soro para os casos classificados em leves.
Em relacdo a classificacdo do tipo de acidente, 1.403 casos
(85,5%) corresponderam a acidentes leves, 153 casos (9,3%)
foram de intensidade moderada, 13 casos (0,8%) foram
classificados como graves e 71 casos (4,3%) ignorados
(Tabela 4).

Segundo a zona de ocorréncia entre moradores do Distrito
Federal, 71,2% (1.168/1.640) foram na area urbana, 8,2%
(135/1.640) em 4&rea rural, 3,3% (54/1.640) na 4area
periurbana, 13,7 % (224/1.640) ignorados e 3,6% (59/1.640)
sem preenchimento do campo na ficha de notificagdo.
Observa-se que a ocorréncia de acidentes por escorpido
acontece durante todo o ano porém, chama a atengdao um
aumento, a partir do terceiro quadrimestre (Grafico 1).
Quanto aos acidentes por serpentes entre os moradores do
Distrito foram  notificados 113

Federal, casos,

correspondendo a 5,2% (113/2.171) do total de acidentes.

Dentre os notificados 61,1% (69/113) sdo acidentes leves,

23,0% (26/113) sdo acidentes moderados, 10,6% (12/113)
acidentes graves e 3,5% (4/113) ignorados e 1,8% (2/113)
ndo preencheu a ficha de notificacdo. Em relacdo a faixa
etaria e sexo, 18,6% (21/113) ocorreram no sexo masculino
e 7,1% (8/113) no sexo feminino. A faixa etdria mais
acometida foi a de 30 a 39 anos tanto para sexo feminino
como masculino 35,4% (40/113). Quanto a zona de
ocorréncia, verifica-se que 50,4% (57/113) ocorreu na zona
rural, 24,8% (28/113) ocorreu na zona urbana, 3,5% (4/113)
na periurbana, 20,4% ignorado (23/113), e 0,9% (1/113)
campo de preenchimento vazio.

Quanto aos acidentes por lagarta, entre os moradores do
Distrito  Federal, foram notificados 120 casos,
correspondendo a 5,5% (120/2.171) do total de acidentes.
Dentre os notificados, 89,2% (107/120) sdo acidentes leves,
6,7% (8/120) sdo acidentes moderados, 4,2% (5/120) sdo
acidentes ignorados e ndo houve registro de acidentes
graves. Em relacdo a faixa etaria e sexo, 14,2% (17/120)
ocorreram no sexo masculino na faixa etariade 1 a4 anos e
10,0% (12/120) no sexo feminino na faixa etaria de 60 anos
+. Quanto a zona de ocorréncia, verifica-se que 51,0%
(61/120) ocorreu na zona urbana, 14,0% (17/120) ocorreu na
zona rural, 2,0% (2/120) na zona periurbana, 31,0% (37/120)
ignorado, e 3,0% (3/120) ndo foi preenchido a ficha de
notificacdo.

Quanto aos acidentes por abelha, entre os moradores do
Distrito  Federal, foram notificados 118 casos,
correspondendo a 5,4% (118/2.171) do total de acidentes.
Dentre os notificados, 86,0% (86/118) sdo acidentes leves,
11,0% (13/118) sdo acidentes moderados, 13,0% (15/118)
acidentes ignorados e 3,0% (4/118) vazios. Em relagdo a
faixa etaria e sexo, 12,7% (15/118) ocorreram no sexo
masculino de 20 a 29 anos e 8,5% (10/118) no sexo feminino
na faixa etaria de 20 a 29 anos. Quanto a zona de ocorréncia,
verifica-se que 49,0% (58/118) ocorreu na zona urbana, 9,0%

ocorreu na zona rura (o} na zona
(11/118) l, 3,0% (4/118)
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periurbana, 35,0% (41/118) ignorado, e 3,0% (4/118) com o
campo de preenchimento vazio.

A Area Técnica de Vigilancia Epidemioldgica dos Acidentes
por Animais Peconhentos, com a equipe de vigilancia
ambiental, tem orientado os profissionais responsdveis para
o correto preenchimento da ficha de notificacdo, com a
finalidade de caracterizar melhor o local de ocorréncia dos
acidentes, contribuindo para a identificacdo de areas com
infestacdo, com o propdsito de estabelecer prioridades nas
acoes de controle dos peconhentos e o uso racional dos
soros antivenenos.

O envolvimento das Diretorias Regionais de Atencdo
Primdria a Saude (Diraps) e dos nucleos de vigilancia
hospitalar, pode contribuir substancialmente para o
fortalecimento do trabalho e do planejamento da assisténcia
a0s pacientes.

O cenario epidemiolégico demonstra que as medidas para
reducdo dos animais peconhentos, em especial os acidentes
por escorpides, estdo sendo priorizadas.

Analisando os dados de 2019, observou-se que para todos os
tipos de acidentes ha uma maior frequéncia entre os meses
de outubro a fevereiro, como pode ser verificado nas figuras
1 e 2. Em especial os acidentes por escorpides sdo mais ativos
durante os meses mais quentes e chuvosos, onde buscam
abrigo em locais secos como por exemplo interior das
residéncias.

Segue em anexo, a nova abordagem do Ministério da Saude
ao tratamento, revisados e adaptados a nova utilizagdo

racional de antivenenos em casos de acidentes do grupo

Botropico, Elapidae, Escorpiénico, Loxosceles e Phoneutria.

Como prevenir dos acidentes

Para a populagao:
e Nao depositar ou acumular lixo, entulho e materiais de
construcdo junto as habitacgdes.

e Evitar que plantas trepadeiras se encostem as casas e

gue folhagens entrem pelo telhado ou pelo forro.

Limpar regularmente mdveis, cortinas, quadros, cantos
de parede e terrenos baldios (sempre com uso de
equipamentos de protecao individual — EPI).

Vedar frestas e buracos em paredes, assoalhos, forros
e rodapés.

Utilizar telas, vedantes ou sacos de areia em portas,
janelas e ralos.

Manter limpos os locais proximos das residéncias,
jardins, quintais, paidis e celeiros.

Controlar roedores existentes na area e combater
insetos, principalmente baratas (sdo alimentos para
escorpides e aranhas).

Inspecionar calcados, roupas, toalhas de banho e de
rosto, roupas de cama, panos de chao e tapetes, antes
de usa-los.

Afastar camas e bercos das paredes e evitar pendurar

roupas fora de armadrios.

Para os trabalhadores

Usar luvas e calcados fechados, entre outros
equipamentos de protecdo individual (EPI), durante o
manuseio de materiais de construcdo (tijolos, pedras,
madeiras e sacos de cimento); transporte de lenhas;
movimentacdo de maoveis; atividades rurais; limpeza de
jardins, quintais e terrenos baldios, entre outras
atividades.

Olhar sempre com atengdo o local de trabalho e os
caminhos a percorrer.

Ndo colocar as maos em tocas ou buracos na terra, ocos
de arvores, cupinzeiros, entre espagos situados em
montes de lenha ou entre pedras. Caso seja necessario
mexer nesses lugares, usar um pedaco de madeira,
enxada ou foice.

Os trabalhadores do campo devem sempre utilizar os

equipamentos de protecdo individual (EPI), como botas
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ou perneiras, evitar colocar as mdos em tocas, montes

de lenha, folhas e cupinzeiros.

O que fazer em casos de acidentes

Lave bem o local da picada com bastante dgua e sabado,
mantenha o membro acometido elevado e procure
atendimento médico imediatamente.

Informe ao profissional de saide o maximo possivel de
caracteristicas do animal, como: tipo de animal, cor,
tamanho, entre outras.

Se for possivel e seguro capturar o animal, leve-o junto
para ser identificado.

Em acidentes nas extremidades do corpo, como bragos,
maos, pernas e pés, retire acessdrios que possam levar
a piora do quadro clinico, como anéis, fitas amarradas
e calgados apertados.

Nao faca, em hipétese alguma, torniquete ou garrote e,
muito menos, ndo fure, ndo corte e/ou n3o aplique
qualquer tipo de substancia (pé de café, alcool,
pomadas, fumo ou urina no local da picada, entre
outros) no local da picada.

N3o tome nem aplique bebidas alcodlicas no local.

Ndo tente “chupar o veneno”, essa a¢ao apenas

aumenta as chances de infecgao local.
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Tabelas e Grafico

Tabela 1 — Proporgdo de acidentes por animais pegonhentos nos residentes do Distrito Federal, 2019.

Tipo de Acidente n %
Escorpidao 1640 75,5
Lagarta 120 5,5
Abelha 118 5,4
Serpente 113 5,2
Aranha 101 4,7
Ignorados 42 1,9
Outros 37 1,7
Total 2.171 100

Fonte: Sinan. Dados acessados em 09/03/2020. Sujeito a alteragéo.

Tabela 2 — Coeficiente (/100 mil/hab) de incidéncia de acidentes por escorpido, lagarta e abelha nos residentes do
Distrito Federal, por local de ocorréncia. 2019.

Escorpiao Lagarta Abelha |
Local de
a s Casos Coef. de Casos Coef. de Casos Coef. de
ocorrencia ops e e an s cps e e aa e eps . e aa

notificados incidéncia notificados incidéncia notificados | incidéncia
Central 100 27,8 5 20,2 6 1,1
Centro Sul 109 29,3 5 26,1 2 2,1
Leste 177 52,9 16 78,6 4 7,5
Norte 319 88,1 26 72,7 35 12,9
Oeste 153 30,3 8 33,4 19 0,8
Sudoeste 277 33,9 4 34 9 1,7
Sul 72 26,5 3 25,8 1 1,6
Ignorado 78 21 10
Em Branco 349 31 31
Outra UF 6 1 1
Total 1640 120 118

Fonte: Sinan. Dados acessados em 09/03/2020. Sujeito a alteragdo.

Tabela 3 — Numero de acidentes por animais pegconhentos, segundo faixa etaria e sexo, em residentes no Distrito Federal.
Distrito Federal, 2019.

Faixa etaria Feminino Masculino Total %
<1ano 4 4 8 0,5
1a4 20 30 50 3,0
5a9 54 42 96 5,9
10a 14 57 57 114 7,0
15a19 72 67 139 8,5
20a34 249 222 471 28,7
35a49 214 180 394 24,0
50 a 64 157 99 256 15,6
65-79 59 40 99 6,0
80e+ 10 3 13 0,8
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Total 896 744 1640 100,0

Fonte: Sinan. Dados acessados em 09/03/2020. Sujeito a alteragdo.

Tabela 4 — Numeros de acidentes por escorpidao segundo a classificacdo dos Casos — DF 2019.

Classificacdo dos casos N2 casos %

Leve 1403 85,5
Moderado 153 9,3
Grave 13 0,8
Ignorado 71 4,3
Total 1640 100

Fonte: Sinan. Dados acessados em 09/03/2020. Sujeito a alteragdo.

Grafico 1 — Distribuicdo dos acidentes por escorpido por semana epidemioldgica em moradores do Distrito Federal 2019
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Fonte: Sinan. Dados acessados em 09/03/2020. Sujeito a alterag¢do.

Figura 1 — Sazonalidade dos acidentes por animais pegonhentos segundo o tipo de animal. Brasilia-DF , 2019.
—&— Serpente  —ill=—Escorpido

250
200
150
100

50

2§

O o - o
N v

JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET ouT NOV DEZ

L J
L 4
L 4
L 4




Informativo Epidemioldgico | Subsecretaria de Vigilancia a Saude | Secretaria de Satde do Distrito Federal Abril 2020

Fonte: Sinan. Dados acessados em 09/03/2020. Sujeito a alteragdo.

Figura 2 — Sazonalidade dos acidentes por animais pegonhentos segundo o tipo de animal. Brasilia — DF 2019
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Fonte: Sinan. Dados acessados em 09/03/2020. Sujeito a alteragdo
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ACIDENTE BOTROPICO

Bothrops
NAQ identificada idontificada

Acidente botropico - COM clinica de envenenamento - | Acidente

PROVAVEL botrépico na admissdo CONFIRMADO
- !
SEM clinica de envenenamento , / \
botrépico na admissdo: marca da Quadro MODERADO
mordida presente ou ausente, dor e Quadr Bk = Dor e edema de 3
edema discretos ou ausentes 3 - Dor & edema de 2 segmentos” ou pelo menos
(devido APENAS 4 les0 da mordida). wm"“’“ segmentos” uma das seguintes
\ Mam‘w - Hemorragia discreta ou compicaghes sistémicas.
¢ mm.Mew - Coagulopatia” presente ou ripolansaoldu:mnmm
Manter 0 paciente em Susenie ) : e il ™
observacdo minima de 12h )
3 - SAB: 3 ampolas, IV - SAB: 6 ampolas, IV - SAB: 12 ampolas, IV
E;:hnlo COM clinica e;.u:q;u SEM clinica || _oonto geral - Tratamento geral - Tratamento geral®
l . Picada seca \ l /
Seguir o aigoritmo (Ory bite) Observacdo o continua reavallagdo do
a partir do tépico paclente: detecgdo e tratamento precoce
“Acidente botropico * de complicagles, ou reclassificaciso dinica
CONFIRMADO" e complementacao dos tratamentos
ALTA €= megemmwlo <— (especifico e geral)

* 0 membro picado é dividido em 3 segmentos: em relagio a0 membro superior; 1. Mio ¢ punho; 2. Antebrago e cotovelo; 3. Brago, Do mesmo modo, divide-se 0 membro inferior
em 3 segmentos: 1, Pé e tornozelo; 2 Perna ¢ joelho; 3. Coxa

* Coagulopatia: pode ser detectada através da realizagio do Tempo de Coagulagio (TC), do Coagulograma ou da dosagem do Fibrinogéndo,

‘ Tratamento geral: abordagem da dor, hidratacho adequada, drenagem postural, analgesia e profilaxia do tétano.

IMPORTANTE: Todo paciente submetido a tratamento soroterdpico deve ficar em observagio por, no minimo, 24h.

Legenda: SAB: Soro antibotrépico (pentavalente); IV: Intravenoso; IRA: Insuficiéncia Renal Aguda,

0BS.: Na falta do SAB, utilizar o SABC [soro antibotrépéco (pentavalente) e anticrotilico] ou o SABL [soro antibotrépico (pentavalente) ¢ antilaquético),
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ACIDENTE ELAPIDICO (“Coral verdadeira”)

Coral NAD Coral
identificada identificada
Micrurus sp. Mlicrurus sp.

provivel confirmada

NS

Quadro Leve / \) Quadro Grave

parestesia e dor de miastenia aguda
intensidade varidvel Quadro Moderado COM PARALISIA
SEM clinica de miastenia aguda
miastenia SEM paralisia \
/ P, Evolugdo
Sintomaticos Com SAEla IV: 5 ampolas inai IC_GM d
Observagso por 2dh sinais/sintamas de sina sfsintomas de
MIASTENIA l PARALISIA
TRATAMENTO l v

Evolugdo

SEM \ / EFETIVO SAEla IV: 10 ampolas
clinica de miastenia Terapia de suporte

ALTA Considerar teste terapéutico
com neostigmina
precedido de atropina

5AEla IV: Soro antielapidico intravenoso.
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ACIDENTE ESCORPIONICO
Acidente escorpibnico Acidente escorpidnico
PROVAVEL CONFIRMADO
e
SEM clinica do envenenamento € >  COM clinica de envenenamento
escorpidnico na admissao escorpiénico na admissdo
: — " o
Quadro LEVE Quadro MODERADO” Quadro GRAVE
Aponas quadro local: dor Quadro local associado 8 ManHestacoos sistdmicas
enema. piresiesa, suooese algumas das seguintes Intengas: inimeros
Manter o paciente em - Ocasionalmente’ nausea. episodios de vomitos,
observagio minima de 4h vomito, agitaglio e taquicarda sudorese profusa, 1 ou | FC,
discretas. relacionadas  dor. SUOMESE, NAUSERS AgUNS T ou | PA sislorrela, agtacio
/\ episodos de vOmios, T ou | allermada com sonokéncia,
FC. 1 PA agtacio LaqUIdISpNEIa, priapsmo,
cardiaca, EPA
Evolugao COM clinica Evolugao SEM clinica
de envenenamonto de envenenamento *
l - Obsarvagao clinica por 6h; - SAEsc: 3 ampolas, IV « SAEsc: 6 ampolas, IV
- Analgésico @ compressa + Intermagdo, - Internagao;
local quente e/ou bioqueio - Analgésico e compressa - Monitorizacao continua;
Seguir o algoritmo anestésico local. local quente e/ou bloqueio - Culdados de CT
& partir do tépico: . anestésico local, « Analgésico e compressa
“COM clinica de v local quente e/ou bloqueio
envenenamento anestésico local
escorpidnico na l /
admissdo”
v Observaco e continua reavaliacdo do
TRATAMENTO paciente: deteccio e iratamento précoce
ALTA EFETIVO €& de complicacdes, ou reciassificacio dinica
& complementaciio dos iratamentos
(especifico e geral).

} Acidente moderado: Soroterapia formalmente indicada em criangas de até 7 anos. Nas criangas ackma dos 7 anos ¢ nos adultos com quadro moderado de escorplonismo, tratar
nicialmente a dor e avaliar o paciente. Se persistirem as manifestaches sistdmicas, mesmo apds a analgesia, iniciar soroterapia
MPORTANTE: Todo paciente submetido a tratamento soroteripico deve ficar em observagho por, no minimo, 24h,
fegenda: SAEsc - Soro antiescarpldnico; IV - Intravenoso; PA - Pressdo arterial; FC - Frequéncia cardlaca; EPA - Edema Pulmonar Agudo; CT1 - Centro de Terapla Intensiva
DBS.: Na falta do SAEsc, utilizar o SAA [soro antiaracnidico (Laxosceles, Phoneutria ¢ Tityus)).
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ACIDENTE LOXOSCELICO (“Aranha marrom”)

Lawa*

® Lesdo
incaracteristica’

= Sem
cormprometimento
do estado geral®

® Sem sinal de
hamélise”

!

Tratamento

» Sintomatica’

= Orientar paciente a
retormn didrio, a
cada 17 horas,

Forma cutidnea

Moderado®

» Lestio provivel” ou
“caracteristica™
[com placa
marmdrea < 3 crnj

= Com ou sem
cormprametirmaento
do estado geral”

= Sam sinal de
hemalisa”

l

Tratamento

» Prednisona: 5 dias

oAdultos: 40 mefdia

ocCriangas: 0,5-1

mzf kgl dia [maxirmo

40 mgfdia)
= Sintomatico’

Grane

# Lesdo
“caracteristica™e
[com placa
marmarea = 3 cm)

® Com ou sam
comprometimeanto
do eitada geral"

= Sem sinal dae
hemidlise

|

Tratarmento

® SALox SAA 1V 5
ampzlas

» Prednizona: T dias
o ddultas; 40 mgfdia
o lCriangas: 3,3 - 1

mg/Egdia (madmo

40 g/ dial.
= Sintomatico’

S8 Lo fSAS IV: soro antiloxoscélico OU soro antiaracnidics, intravenaso.
. LesSo incaracteristica: eritema, prurido, bolha de conteddo seroso com ou sem enduragio e dor de peguena

Intensidade.

Forma cutineo-
hemolitica

|

Grave

= Presenca ou ndo de
lesdo lacal significativa
e dhar

* Hamidlisa" confirmada
pOF axameas
complementares.,

v

Tratarmento

# SALoa SAM 1V 10
ampolas
& Prednizona: 7 dias
o Sdultos: 40 mgdia
o Criangas: 3.5 -1
migfEEfdia (rddmo
40 rmg/dia)
= Sintomatica’
# Hidratagdo adeguada
wisando manter baa
parfusio renal

E Alteragdo do estado geral: cefaléia, febre nas primeiras 24 h, mialgia, nausea, vomito, exantema {resh]
‘. Sinal de hemdlise (anemia aguda): palidez cutinec-muccsa decorrente da anemia, ictericia, urina escura
{hemaglobindrial. confirmada na andlize laboratorial { no hermograma diminuigdo da séria vermelha. aumento

dos reticulacitos, aumento da bilirrubina indireta, DHL, diminuigio da haptoglobina)
®, Lesho proviwvel: presenca de eritema, equimase com ou sem enduracio, exantema.
". Lesdo caracteristica: eritema, enduracdo, palidez ou placa marmidrea, balha, neorose.

', Sintomatics: analgésico, anti-histaminico, cortichide tdpico
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ACIDENTE FONEUTRICO (“Aranha armadeira”)

Aranha ndo Aranha
identificada identificada
Phoneutria sp. Phoneutrio sp.

provivel confirmade

Quadro Moderado
Manifestagbes locals associadas i sudorese,

taquicardia, vémitos ocasionais, agitagdo,
hipertensao arterial.

v/ N

Quadro Leve:
Predominio de manifestagdes locals
Dor, edema, eriterna, irradiagdo,
sudorese, parestesia, tagquicardia e
agitagdo secundarias a dor.

SAA IV: Soro antiaracnidico Intravenaso,

CQuadro Graves
Prostragdo, sudorese profusa,
hipotensdo, priapisme, diarreia,
bradicardia, arritmias cardiacas,
convulsBes, cianose, edema
pulmonar, chogue.

Paciente maior de Paciente menor de
7 anos 7 anos
Alivio da dor: SAA IV: 3 ampolas SAA IV: 6 ampolas
Anestesia local efou analgesia Anestesia local efou anzlgesia Terapia de suporte / cuidados intensivos

Anestesia local e/ou analgesia
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ACIDENTE FONEUTRICO ("Aranhaarmadeira”)

Aranha ndo | | Aranha

identificada identificada
Phoneutria sp. Phoneutria 5.
provavel confirmado
Quadro Leve: | r Quadro Graves
Predominio de manifestagdes locais Quadro Moderado Prostracao, sudorese profusa,
Dor, edema, eritema, imadiagho, Manifestagfes lcals associadash sudorese, hipotensio, priapismo, diarrela,
sudarese, parestesia, taquicardia o taquicardia, vamitosocasionals, agitacao, bradicardia, arritmias cardiacas,
agitacao secundarias 4 dor. |\ hipertensao arterial. ) canvulsties, clanose, edema
/ - / \ - pulranar, chogue.
Paciente maigr de Paciente menar de
7 anos . 7 anos

e /

Alivio da dor; . SAA IV: 3 ampolas . . SAA IY: 6 ampolas
Anestesia local e/ou analgesia Anestesia local efou analgesia Terapia de suporte / cuidados inkensivos
- o d Anestasia local &/ ou analgasia

SAL IV: Soro antiaracmidico intravenoss,
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Lista de Hospitais que realizam atendimento com Soroterapia

Soro Antibotrépico (jararaca)

Soro Antibotrépico (jararaca)

TAGUATINGA

Soro Antibotrépico (jararaca)

Soro Anticrotalico (Cascavel)

Soro Anticrotalico (Cascavel)

Soro Anticrotalico (Cascavel)

Soro Antiaracnidico
(Foneutria/Escorpido/Loxosceles)

Soro Antiaracnidico
(Foneutria/Escorpido/Loxosceles)

Soro Antiaracnidico
(Foneutria/Escorpido/Loxosceles)

Soro Antiescorpionico (escorpiao)

Soro Antilonémico (Lonomia)

Soro Antiloxoscélico (arranha
marrom)

Soro Antiescorpi6nico (escorpido)

Soro Antiaracnidico
(Foneutria/Escorpido/Loxosceles)

Soro Antiescorpidnico (escorpido)

Soro Antiaracnidico
(Foneutria/Escorpido/Loxosceles)

Soro Antielapidico (Coral
verdadeira)

Soro Antibotroépico (jararaca)

Soro Antiescorpibnico (escorpido)

Soro Antiescorpidnico (escorpido)

PARANOA

SANTA MARIA

Soro Antibotropico (jararaca)

Soro Antibotropico (jararaca)

Soro Anticrotalico (Cascavel)

Soro Anticrotalico (Cascavel)

Soro Anticrotalico (Cascavel)

Soro Antiaracnidico
(Foneutria/Escorpido/Loxosceles)

Soro Antiaracnidico
(Foneutria/Escorpido/Loxosceles)

Soro Antiaracnidico
(Foneutria/Escorpido/Loxosceles)

Soro Antiescorpionico (escorpido)

Soro Antibotrépico (jararaca)

Soro AntiescorpiGnico (escorpido)

Soro Antiescorpidnico (escorpido)

PLANALTINA

SOBRADINHO

Soro Antibotrépico (jararaca)

Soro Antibotrépico (jararaca)

Soro Anticrotalico (Cascavel)

Soro Anticrotalico (Cascavel)

Soro Anticrotalico (Cascavel)

Soro Antiaracnidico
(Foneutria/Escorpido/Loxosceles)

Soro Antiaracnidico
(Foneutria/Escorpido/Loxosceles)

Soro Antiaracnidico
(Foneutria/Escorpido/Loxosceles)

Soro Antiescorpibnico (escorpido)

Soro Antiescorpibnico (escorpido)

Soro Antiescorpibnico (escorpido)

Atencdo: Em caso de emergéncia chame Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia ((SAMU 192) e Corpo de
Bombeiros (193).

Abril 2020
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