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RESUMO

RODRIGUES, A. C. V. S. Acidentes por animais peconhentos: saberes entre profissionais da
saude do Estado do Rio de Janeiro. 2021. 76 f. Dissertagao (Mestrado em Ensino de Ciéncias,
Ambiente e Sociedade) — Faculdade de Formacao de Professores, Universidade do Estado do
Rio de Janeiro, Sao Gongalo, 2021.

A baixa visibilidade e superficialidade no ensino basico e na formagao de profissionais
da satde sobre contetidos especificos ou relacionados aos animais pegonhentos ¢ uma
realidade que reflete diretamente no quadro de agravo da situacao desses acidentes no Brasil.
Na 4rea de saude, em escolas médicas, especialmente no ensino de medicina humana no
Estado do Rio de Janeiro, o conteido sobre animais pegonhentos ¢ pouco difundido.
Normalmente estd integrado em disciplinas que abordam doengas infecciosas, parasitarias e
doencas tropicais infecciosas, mas que pouco exploram o conhecimento sobre acidentes com
esses animais, causando assim uma falta de informacgao entre os profissionais de saude que se
formam. Os acidentes com animais pegonhentos constituem um problema de satide publica no
Brasil e em diversas partes do mundo. No Brasil, ocorrem aproximadamente 260.000
acidentes por animais peconhentos ao ano. O presente estudo teve como objetivo investigar os
saberes de profissionais de saide da linha de frente do atendimento médico (médicos,
enfermeiros e técnicos de Enfermagem) sobre acidentes causados por estes animais. Foi
utilizado um questionario online para uma andlise quantitativa, disponibilizado em redes
sociais ¢ comunidades académicas; sendo composto por questdes objetivas relativas aos
acidentes com animais pegonhentos. Os resultados indicaram que existe uma necessidade de
capacitacdo especifica dos profissionais da linha de frente dos atendimentos e que,
eventualmente, realizam atendimento para esses acidentes, onde 36 profissionais responderam
ao questiondrio. Destes, 58% afirmaram reconhecer aranhas, escorpides e serpentes como
principais animais pegonhentos; 69% declararam que pegonhentos e venenosos ndo sao
sindnimos; 71% ressaltaram nunca ter atendido vitimas de acidente por animal peconhento;
53% disseram ndo saber sobre fosseta loreal; apenas 19% dos profissionais souberam
identificar o procedimento correto sobre soroterapia em casos de acidente com escorpido;
78% dos profissionais participantes declararam ndo ter recebido ou ndo se lembram de ter
recebido instrucdes sobre acidentes com animais peconhentos durante sua formagdo. Os
resultados reforcam a importancia de se criar programas de atualizacdo e capacitagdo
profissional, ou a criacdo de uma disciplina especifica envolvendo toxinas animais para que
haja inser¢do do tema acidentes por animais venenosos nos cursos da area de saide. Uma vez
que o conhecimento especifico ¢ indispensavel aos profissionais e para o sucesso do
tratamento e recuperagdo dos pacientes acidentados.

Palavras-chave: Ensino sobre Animais peconhentos. Doengas tropicais negligenciadas.

Formagdo em Satde. Ciéncias da Satde.



ABSTRACT

RODRIGUES, A. C. V. S. Accidents by venomous animals: knowledge among health
professionals in the state of Rio de Janeiro. 2021. 76 f. Dissertacao (Mestrado em Ensino de

Ciéncias, Ambiente e Sociedade) — Faculdade de Formagdo de Professores, Universidade do
Estado do Rio de Janeiro, Sao Gongalo, 2022.

The lack of deeper knowledge in basic education and training of health professionals
on specific contents or those related to venomous animals is a reality that reflects directly on
the worsening of the situation of these accidents in Brazil. In the health area, in medical
schools, especially in the Teaching of Human Medicine, in the state of Rio de Janeiro, the
content on venomous animals is not widespread. It is usually integrated in disciplines such as
infectious, parasitic, and tropical infectious diseases, but little knowledge about accidents with
these animals is explored, causing a lack of information among graduating health
professionals. Accidents with venomous animals are a public health problem in Brazil as in
several parts of the world. In Brazil approximately 260,000 accidents by venomous animals
occur per year. The present study aimed to investigate the knowledge of frontline health care
professionals, being doctors and nurses, about accidents caused by these animals. An online
questionnaire was used for a quantitative analysis, made available on social networks and
academic communities and distributed through a link; It was composed of objective questions
about accidents with venomous animals. The results indicated that there is a need for specific
training of front-line professionals who eventually perform this type of accident. Feedback
was obtained from 36 interviewees, including nurses, physicians, and nursing technicians. Of
these, 58% said they recognized spiders, scorpions and snakes as the main venomous animals;
69% declared that venomous and poisonous are not synonyms, 71% emphasized they had
never treated victims of venomous animal accidents and 53% said they did not know about
loreal fossa. Only 19% of the professionals could identify the correct procedure for
serotherapy in cases of scorpion stings. About 78% of the participating professionals stated
that they had not received or do not remember receiving instructions on accidents with
poisonous animals during their training. The results reinforce the importance of creating
professional updating and training programs, or the creation of a specific discipline involving
animal toxins for the insertion of the subject of venomous animal accidents in healthcare
courses. Since specific knowledge is indispensable to professionals for the successful
treatment and recovery of injured patients.

Keywords: Teaching about Venomous Animals. Neglected Tropical Diseases. Health

Education, Health Sciences.
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16

INTRODUCAO

A esséncia da atuacdo de profissionais em Saude, parte da premissa de uma
observagao e diagnostico geral, preventiva, educativa e afetiva. Embora a medicina preventiva
seja o ideal para promover o bem-estar da vida, empreendendo melhor qualidade e menor
custo financeiro, os profissionais desta area, principalmente os da linha de frente e assisténcia
direta. Médicos, enfermeiros e técnicos de Enfermagem, estdo se especializando em suas
praticas e atuando na perspectiva curativa, para responder as demandas patologicas,
ambientais e sociais. Esta ldgica segue o paradigma da medicina ocidental, que ¢ baseada em
uma abordagem e terapia localizadas, atuando de forma curativa, pontual e objetiva (JUNIOR
etal., 2013; OLIVEIRA et al., 2021).

Os conteudos e as metodologias utilizadas na formagdo de profissionais da Saude
estdo em constantes mudangas, uma vez que sao frutos de criticas decorrentes de resultados de
exames de avaliagdo que visam melhorar € manter em avanco a eficidcia e competéncia do
atendimento médico, mediante a realidade da sociedade (FRANCO; CUBAS; FRANCO,
2014). Infelizmente, existem problemas relacionados a formacao desses profissionais que,
apesar da grande demanda de mercado e da populagdao por médicos, enfermeiros e técnicos,
muitos se mostram inseguros e por vezes despreparados ao encarar as diversas realidades que
um pais, como o Brasil, pode oferecer em suas Unidades Basicas de Saude (UBS)
(CARDOSO; BONAMIGO, 2012; VIEIRA et al., 2018).

Os acidentes por animais peconhentos constituem um problema de saude publica no
Brasil e em diversas partes do mundo. No Brasil ocorrem aproximadamente 260.000
acidentes por animais peconhentos ao ano, sendo este niumero relacionado apenas os acidentes
com serpentes — ofidismo (14%), aranhas — araneismo (16%) e escorpides — escorpionismo
(70%) (BRASIL, 2010; SILVA; BERNARDE; ABREU, 2015; SOUZA; MACHADO, 2017,
SINAN, 2021). O crescimento urbano desordenado, a precarizacdo do saneamento basico em
areas rurais e urbanas, o nao investimento em politicas publicas e a desinformagdo sobre a
diversidade da fauna sdo aliados dos acidentes ocasionados por animais peconhentos. Além
destes fatores, erros de identificacdo entre espécies peconhentas e nao-pegonhentas, também
colaboram para a ocorréncia e o aumento de casos registrados no Brasil (CARDOSO et al.,
2003; SANDRIN; PUORTO; NARDI, 2005; BARBOSA, 2016; SILVEIRA; MACHADO,
2017).
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Diante do perfil epidemiologico dos acidentes com animais pegonhentos em que o
Brasil se encontra, considerando que o pais ¢ pioneiro na histéria da soroterapia e
epidemiologia clinica para esses acidentes, o presente estudo teve como objetivo investigar o
conhecimento de profissionais na area da Saude em diferentes UBS do Estado do Rio de
Janeiro sobre acidentes por estes animais de interesse médico. O estudo buscou também

entender de que forma esse contetido esta disponivel na formagdo desses profissionais da

Saude.
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1 FUNDAMENTACAO TEORICA

1.1 Acidentes ocasionado por animais peconhentos no Brasil

O Brasil ¢ pioneiro na luta contra o ofidismo. Vital Brazil, cientista mineiro que
dedicou sua vida a servir a saude brasileira durante as epidemias de coélera, variola e peste
bubdnica, também foi o descobridor da especificidade do soro antiofidico. Em 1894, a ideia
do soro antiofidico ja havia sido apresentada por Albet Calmett no Instituto Pasteur, na
Franca, e por outros cientistas da época. No entanto, a cura do ofidismo, apresentada por
Calmett foi anunciada como uma cura universal, ou seja, um unico soro antiofidico para todas
as espécies de serpentes e seus venenos. Vital Brazil entdo, vendo que a teoria de Calmett, de
um soro universal ndo funciona em espécimes brasileiras, engajou-se na pesquisa da
diversidade de pegonhas entre espécies e, por fim, foi o primeiro a explicar a especificidade
antigénica dentre as pegonhas das serpentes de maneira mais abrangente. Sendo assim, as
pesquisas de Vital Brazil romperam fronteiras e proporcionaram o desenvolvimento cientifico
em diversas areas do conhecimento: médicas, bioldgicas, ecoldgicas e quimicas (ARAUJO,
2019; INSTITUTOVITAL BRAZIL, 2022).

Os acidentes ocasionados por animais peconhentos sdo um problema de Satde Publica
no Brasil e no mundo. A partir do ofidismo, que sdo os acidentes ocasionados por serpentes, a
Organizacdo Mundial da Saude (OMS) declarou essas ocorréncias como doencgas tropicais
negligenciadas. Esta classificagdo ¢ justificada por acometer, principalmente, a populacao
mais pobre, com menos recursos e de areas rurais (BRASIL, 2010; SALOMAOQ; LUNA;
MACHADO, 2018). Em 1986, apds um momento de crise na produgdo de soro antiofidico, o
Ministério da Saude iniciou o Programa Nacional de Ofidismo. A partir deste programa as
notificagdes dos acidentes por serpentes passam a ser compulsorias e em seguida, em 1988, as
ocorréncias dos incidentes com aranhas e escorpides também passaram a ser notificadas
(CARDOSO, 1993).

O Ministério da Saude, por meio da Portaria n°2.472 de 31 de agosto de 2010, incluiu
esses quadros como parte da Lista de Agravos de Notificagdo Compulsdria em territorio
nacional. Desde entdo, a notificagdo dos acidentes € obrigatdria em todas as UBS. No Brasil,

ocorrem em média 260.000 acidentes por animais pegonhentos ao ano, sendo estes numeros
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relacionados respectivamente com: escorpides (70%), aranhas (16%) e serpentes (14%)
(SINAN, 2021).

O acidente entre os animais pegonhentos ocorre quando existe o contato direto, e este
contato pode seguir em razao de diversos fatores, como: atividades humanas em acao laboral,
lazer, por descuido ou manuseio (MONDAL et al., 2011). Além disso, o desmatamento
continuo, crescimento urbano desordenado e as incessantes alteracdes climaticas e ambientais
estao afetando a distribuicao de espécies em todo o mundo, promovendo cada vez mais o
deslocamento entre seus habitats e areas urbanas. Desta maneira, aumenta-se, assim, o risco e
os numeros de acidentes nos centros urbanos ¢ em seus nucleos com maiores concentragdes
populacionais. Isso pode ser facilmente explicado através de espécies de habitos generalistas,
que se dispersam em busca de alimento e que podem se a variagdes climaticas e de
temperatura (NORI; CARRASCO; LEYNAUD, 2014; MARTIN et al., 2021).

Geralmente esses acidentes deixam vestigios sutis de dentes, perfuracdes ou pequenos
arranhdes, entretanto, podem ou ndo apresentar dor imediata na area da mordida ou picada. As
manifestagdes clinicas, sintomas apresentados que determinam o tipo de envenenamento.
Como em casos de ofidismo, geralmente apresentam agdes proteoliticas, coagulantes,
hemorréagicas e nefrotdxicas, além de lesdes e variados niveis de inflamag¢do no local da
picada (BRASIL, 2001; PONTES et al., 2021).

Os aspectos clinicos e epidemiologicos dos acidentes sdo bastante divulgados na
literatura, principalmente entre os paises subdesenvolvidos que enfrentam dificuldades devido
a precarizacao da saude. Ja as buscas das consequéncias socioecondmicas causadas por esses
acidentes ¢ um desafio a ser vencido (SILVA et al., 2017; KASTURIRATNE; LALLOO;
JANAKA DE SILVA, 2021). Estudos clinicos e epidemioldgicos dos acidentes consideram
que os Obitos por essas ocorréncias poderiam ser evitados através de atendimento adequado
em tempo agil (SOUZA; BOCHNER, 2019; SOUZA, 2018). As populagdes, mais vulneraveis
financeiramente e de areas rurais, sdo as mais atingidas em relacdo a esses tipos de acidentes
(MAGALHAES et al., 2019; SALOMAO; LUNA; MACHADO, 2018).

Os acidentes por animais peconhentos demandam, geralmente, de consideraveis dias
de internagdo, principalmente os casos de ofidismo, cuja média de ocupagao de um leito pode
variar de um a vinte e trés dias (MOREIRA et al., 2010; MESCHIAL et al., 2013). O
Ministério da Satde recomenda vinte e quatro horas de observacdo apos a aplicacdo da
soroterapia para o acompanhamento de possiveis e comuns complicagdes. Esse procedimento
impde grandes despesas a saude publica do Brasil, que além da ocupacao de leitos, demanda

verbas significativas aos cofres publicos, pois acidentes como estes sdo exclusivamente
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tratados em hospitais da rede publica de saade (MESCHIAL et al., 2013; MAGALHAES,
2020).

Hoje, o Brasil conta com quatro renomados laboratérios oficiais produtores de soros
hiperimunes: Instituto Butantan (SP), a Fundagdo Ezequiel Dias (MQG), o Instituto Vital Brazil
(RJ) e o Centro de Pesquisa e Produg¢do de Imunobioldgicos (PR). Todos institutos estdo sob
geréncia publica. Assim, a distribuicdo do soro ¢ feita através do Ministério da Saude e, por
essa razdo, so é possivel ter acesso ao tratamento através do Sistema Unico de Saude (SUS) e
redes conveniadas ao SUS (FAN et al., 2019; MISE; LIRA-DA-SILVA; CARVALHO,
2019). Tal logistica torna o Brasil um exemplo, pois, em outros paises, considerados
desenvolvidos, um paciente pode pagar até US$ 150 mil em um tratamento contra o ofidismo,
0 que tornaria o acesso ao tratamento inviavel para quase todas as vitimas de envenenamento
por animais pegonhentos no Brasil (SALOMAO; LUNA; MACHADO, 2018; MISE; LIRA-
DA-SILVA; CARVALHO, 2019).

Com a distribuicdo dos soros hiperimunes sendo responsabilidade do Ministério da
Saude, esta ¢ feita com base nas notificagdes dos acidentes realizados no Sistema de
Informagao de Agravos de Notificagdo (SINAN). Existem parametros para o oferecimento
dos soros pela SINAN, como: risco epidemiologico, capacidade administrativa, de
armazenamento dos insumos terapéuticos, estrutura hospitalar capacidade pessoal para
realizar a soroterapia e logistica, entre os pontos com maiores ocorréncias - para que haja
tempo habil da populagdo ao acesso a cura (GUTIERREZ et al., 2009; SALOMAO; LUNA;
MACHADO, 2018).

1.2 Principais animais peconhentos de interesse médico no Brasil

O animal pegonhento ¢ caracterizado por possuir mecanismo de inoculacdo de
substancias toxicas que causam danos ao organismo, denominada pe¢onha. Existem alguns
mecanismos de inoculagdo destas substancias, como os dentes das serpentes; os aguilhdes dos
escorpides, os ferrdes de abelhas, formigas e vespas, as queliceras das aranhas e forcipulas das
lacraias, as cerdas de lagartas (mariposas ou borboletas em fase larval), os cnidocitos de
aguas-vivas e corais além dos espinhos e ferrdes de osteictes e de condrictios (CARDOSO et

al., 2003).
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No Brasil os animais pegonhentos ditos como "de relevante interesse médico” sdo os
que possuem maior nimero de registros de envenenamento, entre eles: as aranhas, abelhas,
escorpides, lagartas e serpentes (FISZON; BOCHNER, 2008). Os envenenamentos
relacionados a peixes, cnidarios, animais marinhos e terrestres quase nao sao notificados. A
subnotificacdo dessas intoxicacdes pode estar relacionada com a falta de capacitacdo dos
centros de informacao toxicoldgica e também a ndo procura por atendimento médico pelo
acidentado que muitas vezes entende que esses acidentes sao comuns, sem maiores gravidades
e de tratamento simples (FISZON; BOCHNER, 2008; BARBOSA, 2016).

Os acidentes por animais peconhentos, especificamente acidentes com aranhas,
escorpides e serpentes aumentaram de 124.000, em 2010, para 260.000 em 2020, no Brasil
(SILVA; OLIVEIRA, 2021). Isso pode ser justificado através das mudancas ambientais,
deslocamento da biodiversidade para ambientes urbanizados e das alteragdes
sociais/antropogénicas. Estas alteracdes ambientais podem favorecer ndo s6 o aumento do
nimero de casos, mas também o grupo causador do acidente (CARDOSO et al., 2003; NORI;
CARRASCO; LEYNAUD, 2014; MARQUES et al. 2019; PONTES; RODRIGUES;
MELGAREJO, 2020).

Neste estudo serdo abordados apenas os trés grupos de maior interesse médico devido

a gravidade e consequéncias do acidente: aranhas, escorpides e serpentes.

1.2.1 Aranhas de interesse médico do estado do Rio de Janeiro

Ha mais de 50.000 espécies de aranhas conhecidas no mundo; cerca de 8% delas
ocorre no Brasil. As aranhas sdo animais carnivoros que se alimentam de invertebrados e até
de pequenos vertebrados, possuindo adaptabilidade ao ambiente urbano (BRUSCA;
BRUSCA, 2007; CARVALHO et al., 2014). No Brasil, os acidentes por aranhas estdo
aumentando devido as alteragcdes ambientais antropogénicas, como a perda de areas naturais e
diminui¢do de seus predadores, no Estado do Rio de Janeiro sdo reconhecidos trés géneros de
aranhas que podem causar acidentes graves e estas sdo conhecidas popularmente por algumas
de suas particularidades: Loxosceles (aranhas-marrom); Latrodectus (vilivas-negra e -marrom)

e Phoneutria (armadeiras) (MOTTA, 2014) (Figura 1).
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Figura 1 - Aranhas de interesse médico no Brasil e Rio de Janeiro

Legenda: A) Vitva-marrom (Latrodectus geometricus Kock, 1841). B) Aranha-marrom
(Loxosceles laeta Nicolet, 1849). C) Armadeira (Phoneutria nigriventer
Keyserling, 1981).

Fonte: Fotos: Breno Hamdan.

Os géneros tém em comum o comportamento timido, exceto por Phoneutria sp. que ¢
considerada mais agressiva, o habito de nao construir grandes teias e de se alimentarem
principalmente de insetos. O crescimento urbano desordenado, acompanhado de fatores
como: precarizagdo dos servigos de saneamento basico; aumento do acimulo de residuos nao
organicos e deficiéncia das campanhas de satide publica, acabam por fomentar a proliferacao
de insetos que podem, ou ndo, serem vetores de doengas (MENDONCA; SOUZA; DUTRA,
2009) e, consequentemente, deixando-as cada vez mais fronteirigas dos humanos, sendo
encontradas em desde areas florestadas até interior de residéncias em centros urbanos
(CARDOSO et al., 2003; BRAZIL et al., 2009).

Os casos de araneismo sao subnotificados e passiveis de serem subjetivados quanto as
espécies causadoras de acidentes. Por ser considerado um diagndstico dificil e, em sua
maioria, com sintomas tardios, poucos acidentados buscam ajuda médica. Em geral, os
envenenamentos por aranhas possuem desfecho clinico positivo, raramente apresentam
complicagdes € em sua grande maioria os sintomas podem ser facilmente confundidos com
dermatites e, em virtude desses fatores, existe a subnotificagdo dos casos de araneismo

(FISZON; BOCHNER, 2008; BARBOSA, 2016).
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1.2.1.1 Aranhas do género Loxosceles spp.

Conhecidas como aranha-marrom podem medir at¢ 3 cm de envergadura de suas
patas, e de cor marrom-claro ou mais escuro (FIGURA 1B; FIGURA 2). Dentre as espécies
de interesse médico, pode-se citar as espécies Loxoceles gaucho Gerstch, 1967, Loxoceles
intermedia Mello-Leitdo, 1934 e Loxoceles laeta Nicolet, 1849 , pois sdo as que possuem
maior proximidade das atividades urbanas e rurais que aproximam de contato com humanos
no Brasil. Sendo assim, sdo comumente encontradas no interior de residéncias, entre o alisar
das portas, frestas de pisos de madeira ou ceramica, i1Sso por serem animais notivagos,
buscando viver em locais escuros, secos e com temperatura amena (FISCHER;
VASCONCELLOS-NETO, 2005).

Os aspectos clinicos do acidente por aranha-marrom podem ser caracterizados por
processo inflamatdrio local em forma de edema e eritema, manifestagdes sistémicas como
febre, ndusea e cefaleia. O manual de diagndstico e tratamento de acidente por animais
peconhentos (FUNASA, 2001) classifica o loxoscelismo como leve, moderado de gravidade.
Tal classificagdo corresponde a uma cadeia de sintomas manifestados no paciente (Quadro 1).
Além da classificacdo de importancia, o loxoscelismo pode apresentar dois quadros clinicos: a
forma cutanea e a forma cutanea visceral (FUNASA, 2001; BARBOSA, 2016; MARQUES,
2020).

Na forma cutanea, os sintomas podem apresentar uma evolugdo lenta e progressiva de
dor, ardéncia ou queimacao local, eritema, aparecimento de bolhas, indicando um processo de
dermonecrose. Infelizmente, devido a progressao lenta dos sintomas, sao poucos os pacientes
que buscam socorro médico em periodo habil de até trinta e seis horas. A evolucao da forma
cutanea se intensifica entre as primeiras vinte e quatro horas até dois dias apds o acidente,
intensificando a inflamagdo no local da picada, aparecimento de bolhas e aumento da lesdo. A
evolucdo da lesdo pode resultar em necrose entre sete e doze dias apds o acidente
(MALAQUE et al., 2001; MARQUES, 2020).

Na forma cutdnea visceral, considerada a forma mais grave do loxoscelismo, os
sintomas vao além das manifestacdes cutdneas. Neste quadro, além da dermonecrose e
sintomas inflamatoérios, o acidentado apresenta alteragdes laboratoriais e evolui para
complicagdes vasculares como hemolise intravascular, que geralmente leva a severos
problemas renais. O tratamento nos casos de loxoscelismo com a soroterapia especifica do

soro antiaracnidico deve ser feito em até trinta e seis horas apds o acidente (FUNASA, 2001).
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Figura 2 - Loxosceles laeta Nicolet, 1849 — aranha-marrom.

Fonte: Rafael Marques Porto.

1.2.1.2. Aranhas do género Latrodectus spp.

Conhecidas como vilvas-negras, essas aranhas podem apresentar padrdo de coloracao
variavel entre as diferentes espécies. No Estado do Rio de Janeiro podem ser encontradas as
Latrodectus curacaviensis (Miller, 1776) (FIGURA 3) conhecida como flamenguinha, de
tonalidade preta e vermelha; Latrodectus geometricus Koch, 1841 (FIGURA 1A)
vulgarmente conhecida como vitiva-marrom/amarela, de coloragdo marrom-clara. Sao aranhas
diminutas, que costumam construir suas teias irregulares em jardins, gramineas, locais frescos
e sombreados e at¢ mesmo em ambientes domésticos. Curiosamente, apenas as fémeas desse
género sdo capazes de causar acidentes. Isso se deve ao tamanho dos machos que podem
medir 3 mm enquanto as fémeas podem alcangar 3 cm de envergadura. Dentre as aranhas, as
vilivas-negras sdo as mais temidas quanto ao poder de seu veneno; espécies deste género
produzem toxinas potentes que podem comprometer a vida dos humanos (BRAZIL, 2009;
FELIPE; MEDEIROS; ALPIZAR, 2019; TRINDADE, 2022).

O latrodectismo, envenenamento por Latrodectus spp., ¢ um acidente considerado raro
entre os de interesse médico do Brasil. Geralmente, o acidente ocorre com a compressdo da
aranha contra o corpo de uma pessoa, especialmente em pegas de vestuario. Os sintomas do
latrodectismo variam entre dor branda e leve inchaco no local da picada, enquanto as
manifestagdes sistémicas costumam ser graves devido a neurotoxicidade do veneno, que tem
afinidade com o sistema periférico, atuando em terminagdes nervosas e levando a sintomas
como contracdes musculares intermitentes, euforia, dor muscular irradiada, dor ¢ contragao
abdominal além de contraturas dos musculos faciais. O tratamento consiste em analgesia e

soroterapia especifica com soro antilatrodéctico — SALatr e deve ser feito em até trinta e seis
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horas ap6s o acidente (FUNASA, 2001; PETRI et al., 2021; CARUSO et al., 2021). Os casos
também sdo classificados em leves, moderados e graves conforme a sintomatica do acidente

(Quadro 1).

Figura 3 - Latrodectus curacaviensis (Miller, 1776) — vitva-

negra

Fonte: Arquivo Instituto Vital Brasil.

1.2.1.3. Aranhas do género Phoneutria spp.

Conhecidas como aranha-armadeira ou aranha-de-bananeira, essas aranhas sdo de
grande porte, podendo chegar até 20 cm de envergadura. Possuem coloragdo acinzentada ou
marrom e sao famosas por seu comportamento defensivo de erguer o primeiro par de patas
para intimidar o agressor. Possuem habitos noturnos e vivem em locais pouco iluminados e
umidos, muitas vezes associadas a plantas como bananeiras, bromélias e palmeiras, podendo
também ser encontradas em jardins domiciliares ou em locais imidos e sombreados no
interior de residéncias. Diferente das aranhas-marrons e vilivas-negras, as armadeiras nao
constroem teias ou tocas de seda, mesmo sendo capazes de produzi-la como outras espécies
de aranhas (ANTUNES; MALAQUE, 2009; BRAZIL et al., 2009; SALVATIERRA;
RAMOS, 2018).

O foneutrismo, causado pelo envenenamento por aranhas do género Phoneutria, € o
loxoscelismo, sdo os casos mais frequentes de araneismo no Brasil (BRAZIL et al., 2009). As
aranhas-armadeiras, devido ao seu grande porte e comportamento considerado agressivo,

causam acidentes quando sdo importunadas e desferem picadas contra a ameaga. A sua
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peconha tem acdo neurotoxica. Em geral, os acidentes sdo leves e os sintomas envolvem dor

local de intensidade branda/moderada, parestesia na regido da picada, taquicardia,

euforia/ansiedade, nausea e vOmito, hipertensao. Além destes sintomas, também podem

ocorrer contracdes musculares involuntarias e generalizadas, priapismo e edema pulmonar

agudo nos casos mais graves (SALVATIERRA; RAMOS, 2018; SILVA, 2018). O tratamento

consiste em analgesia e soroterapia especifica com soro antiaracnidico — SAAr e deve ser

feito em até trinta e seis horas apos o acidente (FUNASA, 2001; PETRI et al., 2021;

CARUSO et al., 2021). Os casos também sao classificados como leves, moderados e graves

conforme a sintomética apresentada (Quadro 1).

Figura 4 - Phoneutria keyserlingi (Pickard-Cambridge, 1897) — aranha-

armadeira

Fonte: Jorge Pontes.
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Quadro 1 - Classificagao dos acidentes quanto a gravidade, manifestagdes clinicas e

tratamento em acidentes com aranhas

GENERO LOXOSCELES ARANHA-MARROM

CLASSIFICACAO DOS SINTOMAS E MANIFESTACAO TRATAMENTO
ACIDENTES CLINICA
~ Sintomatico: administragdo de
Edema, calor e rubor, endura¢do, com ou L . . L ~
. ~ , analgésicos, anti-inflamatérios ndo
sem dor em queimacdo, bolhas de conteudo .
. . esteroides
LEVE seroso, equimoses no local da picada. Sem . .
~ L. S Acompanhamento até¢ 72 h apds
alteragdes clinicas ou laboratoriais e com a | ,. ;| .
. . ~ diagnostico.
identificagdo da aranha causadora do quadro. . .
Assepsia local didria.
Sintomatico: administragdo de
MODERADO ¢

Cefaleia, mal-estar/ indisposi¢cdo, ndausea,

antimicrobianos, analgésicos
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vomito, febre e prurido eritema e
agravamento da lesdo. Nao ha alteracdo
laboratorial quanto a hemolise.

Considera-se a  lesdo  sugestiva ¢
caracteristica mesmo sem a confirma¢ao da
espécie de aranha.

Especifico:  administragdo  de
SAAr*ou SALox**
Assepsia local constante.

GRAVE

Apresenta os sintomas citados acima, anemia
profunda, ictericia e somando a evolugao
rapida dos sintomas.

Alteragao laboratorial indicando
manifestagdes vasculares e hemdlise.

Especifico:  administragdo  de
SAAr* ou SALox**
Suporte: administragao de
antimicrobianos, analgésicos,
corticosteroides e transfusdo de
hemoconcentrados.

GENERO LATRODECTUS — ARANHAS VIUVA-NEGRA E VIUVA-MARROM

Dor local, edema discreto, além de

Sintomatico: administragdo de
analgésicos. Observacao hospitalar

LEVE contrages musculares. na janela temporal de até 6 h apds
diagnostico.
Sintomatico: administragdo de
MODERADO Dor 1ogal, nausea, dor ab(.lom‘mal,‘ sudorese analge§1cos e sedatu./o.s. i
generalizada, ansiedade, mialgia, dificuldade | Especifico:  administracio  de
no andar, cefaleia e tontura. SALart***,
Todos os sintomas citados acima somados a Espec1ﬁ::; administragdo  de
. . . . ~ ., SALatr.
GRAVE bradicardia, dispneia, reten¢do urinaria, .. N
i ~ . Suporte: administracdo de
priapismo e contra¢ao muscular facial. . .
analgésicos sedativos.
GENERO PHONEUTRIA — ARANHA-ARMADEIRA
Sintomatico: administragdo de
Dor no local da picada, eritema, com ou sem analg.e S1€08 ¢ anestésicos/
LEVE euforia/ansiedade e taquicardia sedativos.
d ' Observagao hospitalar de at¢ 6 h
apos diagnostico.
Dor intensa imediata no local da picada, ::;fog?ct;?: administragdo  de
MODERADO nausea, vomito, hipertensdo arterial, dor e e - .. ~
contracbes musculares Especifico:  administragdo  do
) SAAr*.
Especifico:  administragdo  de
Apresenta os sintomas citados acima | SAAr*.
GRAVE L . ~
somados ao priapismo, choque ou edema | Suporte: administragao de
pulmonar agudo. analgésicos.

*SAAr — Soro Antiaracnidico / **SALox- Soro antiloxoscélico/ ***SALatr — Soro Antilatrodético

Fonte: Adaptacdo do quadro de classificacdo dos acidentes quanto a gravidade. Manifestacdes clinicas e
tratamento - FUNASA, 2001.

1.2.2 Escorpides de interesse médico no Estado do Rio de Janeiro

Os escorpides possuem habitos noturnos, sdo carnivoros e se alimentam de

invertebrados, preferencialmente de baratas, besouros e grilos, € pequenos vertebrados.

Algumas espécies podem ser consideradas pragas urbanas, cosmopolitas e costumam se

abrigar em locais escuros e umidos, geralmente encontrados em entulhos, tubulagdes, em
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meio de materiais de construgdes, terrenos baldios e at¢ mesmo em residéncias (BRAZIL;
PORTO, 2010; SOUZA, 2018). Sao animais bastante timidos e se tornam mais ativos com a
elevacao da temperatura e a noite. Os escorpides inoculam substancias toxicas através do
aguilhdo, localizado no final do felson, conhecido popularmente como ferrdo (BRUSCA;
BRUSCA, 2007; SOUZA, 2018). No Brasil, sdo quatro as espécies responsaveis por causar
acidentes graves em seres humanos: Tityus serrulatus (Lutz e Mello,1922), Tityus bahiensis
(Perty, 1833), Tityus stigmurus (Thorell, 1876) e Tityus obscurus (Gervais, 1843). Sendo o T.
serrulatus (Figura 5) o responsavel pelo maior numero de acidentes e de maior gravidade
(CUPO; AZEVEDO-MARQUES; HERING, 2003; SANTOS, 2021).

O escorpionismo ¢ o envenenamento causado por escorpides, entre os acidentes o
género Tityus possui maior importancia médica, tanto pela frequéncia quanto pela gravidade
dos casos. O quadro clinico do escorpionismo depende de dois fatores muito importantes: a
quantidade de veneno inoculado e a massa corporal do individuo acidentado. Acidentes com
criancas e idosos costumam apresentar um quadro clinico mais severo, devido a concentracao
do veneno em relagdo a massa corporal e também do sistema imunolédgico fragil e/ou
debilitado (FRACOLLI, 2008; RECKZIEGEL; PINTO, 2014; ARAUJO et al., 2017).

O escorpionismo pode ser classificado em leve, moderado e grave (Quadro 2).
Geralmente, a maioria dos casos sdo de classificacao leve, tendo sintomas como dor local,
sensagdo de queimagdo, parestesia no membro acidentado, edema e sudorese. Nos casos
considerados moderados e graves, além dos sintomas locais, o acidentado apresenta
manifestagdes sist€émicas entre desconforto abdominal, lacrimejamento, contragdes
musculares, miose, bradicardia, hipotensdo, priapismo, hipotermia, arritmia e hipertensao
(CUPO; AZEVEDO-MARQUES; HERING, 2003). O tratamento pode ser sintomatico ou

especifico com uso do soro antiaracnidico, ou antiescorpionico.
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Figura 5 - Tityus serrulatus (Lutz e Mello,1922) — escorpido-amarelo.

Espécie de escorpido que mais causa acidentes no Brasil

Fonte: Foto: Breno Hamdan

Quadro 2 - Classificagao dos acidentes quanto a gravidade, manifestagdes clinicas e

tratamento em acidentes com escorpioes

TITYUS SERRULATUS - ESCORPIAO-AMARELO

CLASSIFICACAO DO SINTOMAS E MANIFESTACAO TRATAMENTO
ACIDENTE CLINICA
Sintomatico: administragao de
LEVE Dor, sensagdo de queimacdo, edema e | analgésicos e anestésico local.
sudorese no local da picada. Observagdo hospitalar entre 4h-6h
em caso de acidente com criangas.
Sintomatico: administracao de
analgésicos, vasopressores e
Dor intensa, edema, eritema, desconforto | antieméticos.
MODERADO abdominal, nauseas, ansiedade/euforia, | Especifico: administragao de
taquicardia e hipertensdo. SAEEr* ou SAA** com
observacdo hospitalar entre 24-48
h.
Apresenta os sintomas citados acima, | Especifico: = Administragdo  de
anemia profunda, ictericia além da evolugdo | SAEEr* ou SAAr**.
GRAVE rapida dos sintomas. Alteragdo laboratorial | Suporte: analgésicos,
indicando  manifestacdes  vasculares e | vasopressores, antieméticos
hemolise. hidratagao.

*SAEER — Soro antiescorpionico ** SAAR — Soro antiaracnidico

Fonte: Adaptagdo do quadro de classificagdo dos acidentes quanto a gravidade. Manifestagdes clinicas e
tratamento - FUNASA, 2001.

1.2.3 Serpentes de interesse médico no Estado do Rio de Janeiro

As serpentes sdo vertebrados apodos que se locomovem por meio do rastejamento.

Sdo animais conhecidos e comumente relacionados a misticismos e crendices religiosas
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devido a auséncia de membros locomotores e presenga de toxinas potencialmente letais em
algumas espécies (MELGAREJO-GIMENEZ, 2002; COELHO, 2018). Sao considerados de
interesse médico acidentes causados por serpentes peconhentas, cujo envenenamento
necessita de intervengao médica e soroterapia especifica (LIRA-DA-SILVA et al, 2009).

O Brasil abriga sete géneros de serpentes pegonhentas de interesse médico (Figura7),
sendo eles Bothrops (caigacas, jararacas e jararacugus); Crotalus. (cascavéis) e Lachesis.
(surucucu-pico-de-jaca) que compoem a subfamilia Crotalinae, conhecidas por possuirem a
estrutura denominada fosseta loreal (Figura 6). Essa estrutura ¢ determinante para a
identificacdo da maioria das serpentes pegonhentas brasileiras de interesse médico. Porém
existem as Micrurus spp. (corais-verdadeiras) da familia Elapidae, serpentes que nao
possuem a fosseta loreal e sdo pegonhentas (MELGAREJO-GIMENEZ, 2002; TEIXEIRA
DA ROCHA; FURTADO, 2007; COELHO, 2018; COSTA GUEDES; BERNILS, 2018,
RODRIGUES, 2019).

Figura 6 - Representacao da fosseta loreal em representante da

subfamilia Crotalinae

Fonte: Foto: Imagem @convivendoc_serpentes

Existem ainda a espécie Philodryas olfersii (Lichtenstein, 1823) (Figural3), serpente
Dipsadidae opistoglifa e peconhentas que eventualmente podem causar acidentes graves e até
mesmo levar a oObito (DI-BERNARDO, 1995); além do géneros de peconhentas
Bothrocophias e Bothrops, popularmente chamadas de jararacas e causando os acidentes
botrdpicos; o género de corais-verdadeiras Leptomicurus e Micrurus associadas aos acidente
elapidicos (SALOMAO; DI-BERNARDO, 1995; CASTRO et al., 2021).

O estado do Rio de Janeiro abriga cinco dos setes géneros causadores de acidentes em

todo Brasil, onde o género Bothrops ¢ o responsavel pelo maior nimero de ocorréncia de
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acidentes (73%), seguido por Crotalus (6%), Lachesis (1%) e Micrurus (0,5%) (Figura 7)
(SINAN,2021), além do género Philodryas, cujo nimero de acidentes sdo subdimensionados
(LIRA-DA- SILVA et al, 2009). Eles sao bem distribuidos pelo Brasil, sendo que Lachesis
apenas na Floresta Amazdnica e parte da Mata Atlantica (litoral nordestino até noroeste do
estado do Rio de Janeiro). Entretanto, cada regido do Brasil possui espécies mais
representativas em relacdo aos acidentes (PINHO; PEREIRA, 2001, ARAUJO;
SANTALUCIA; CABRAL, 2003, AZEVEDO-MARQUES; CUPO; HERING, 2003,
MELGAREJO, 2013, SOUZA; MACHADO, 2017, COSTA; GUEDES; BERNILS, 2021).

Figura 7 - Géneros de serpentes peconhentas com maior importancia médica

no Brasil

Legenda: A) Jararacucu (Bothrops jararacussu Lacerda, 1884). B) Cascavel (Crotalus
durissus Linnaeus, 1758). C) Coral-verdadeira (Micrurus corallinus Merrem,
1820). D) Surucucu-pico-de-jaca (Lachesis muta Linnaeus, 1766).

Fonte: Marco Freitas

1.2.3.1 Serpentes do género Bothrops spp.

As serpentes do género Bothrops sao popularmente conhecidas como jararacas e sdo
amplamente distribuidas pelo pais, com vinte e oito espécies (COSTA; GUEDES; BERNILS ,
2021). No estado do Rio de Janeiro as jararacas sdo representadas pela B. jararaca — jararaca,
jararaca-da-mata (Figura 8) e B. jararacussu — jararacugu (Figura 9), existindo ainda as B.

fonsecai e B. alternatus em pequenas populacdes em regides especificas do estado. As
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espécies do género possuem denticdo solenodglifa, sdo serpentes de médio porte, variando
entre 60 cm a mais de 1,60 m, de hébitos preferencialmente noturnos, vivendo em matas e até
areas urbanas. Sao generalistas quanto a alimentagdo e isso permite que elas se adaptem em
ambientes mais antropizados, dando preferéncia a pequenos roedores quando adultas
(PINHO; PEREIRA, 2001, ARAUJO; SANTALUCIA; CABRAL, 2003, AZEVEDO-
MARQUES; CUPO; HERING, 2003; MELGAREJO, 2013; TRES et al., 2014, SOUZA;
MACHADO, 2017, COSTA; GUEDES; BERNILS, 2021).

Algumas espécies sao conhecidas pela quantidade de toxina que conseguem produzir e
inocular em uma presa ou agressor, sendo que B. jararacussu pode chegar proximo de 2 m de
comprimento e podem possuir uma glandula de veneno até trés vezes maior que uma jararaca
comum (MELGAREJO, 2003).

Os acidentes causados por serpentes do género Bothrops, acidente botropico, podem
ser classificados em leves, moderados e graves. O veneno das espécies deste género tem
atividade proteolitica, coagulante ¢ hemorragica (Quadro 3). Devido a acdo inflamatdria
aguda de funcdo proteolitica, os envenenamentos costumam provocar lesdes severas no
membro acidentado, as vezes essas feridas podem deixar cicatrizes ou sequelas motoras. A
composicao do veneno das serpentes ¢ uma caracteristica evolutiva como resposta adaptativa
ao habito alimentar, por isso podem apresentar variagdes, tendo algumas atividades mais
intensas que outras como, por exemplo, a atividade hemorragica ser mais expressa no
envenenamento por filhotes de B. jararacussu. (FUNASA, 2001; SILVA et al., 2020 ;
RODRIGUES, 2021)

Figura 8 - Bothrops jararacussu Lacerda, 1884 — jararacugu

Fonte: José Felipe @zefeeduc
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Figura 9 - Bothrops jararaca (Wied-Neuwied, 1824) —

jararaca-da-mata

B

Fonte: A autora (2022)

Quadro 3 - Classificacao dos acidentes quanto a gravidade, manifestagdes clinicas e

tratamento em acidentes botropicos

ACIDENTE BOTROPICO
CLASSIFICACAO DO SINTOMAS E MANIFESTACAO TRATAMENTO
ACIDENTE CLINICA
Especifico: administracdo de duas a quatro
. . . ampolas de SAB* ou na falta deste o
Dor e edema de intensidade variavel, SABC**, ou SABL*#*.
equimose e sangramento no local da | _, (. .. N
. ~ Sintomatico: Deve-se fazer a administragdo
LEVE picada (com ou sem alteragdo no L . ~ ~
tempo de coagulagio) de analgésicos ¢ hidratagdo. Observagao
’ hospitalar entre doze a vinte ¢ quatro horas,
apos o acidente.
Dor intensa, edema evidente podendo | Especifico: Administra-se de quatro a oito
expandir além do local da picada, | ampolas de SAB* ou na falta deste o
hemorragia no local da picada, | SABC**/SABL***.
MODERADO podendo também apresentar | Sintomdtico: Administragdo de analgésicos

hemorragia sistémica.

e hidratagdo. Observagdo hospitalar entre
doze e vinte e quatro horas, ap6s o acidente.

GRAVE

Dor intensa, edema intenso e extenso,
hemorragia  intensa, hipotensao,
desidratagao e isquemia renal.

Especifico: administracdo de doze a
dezesseis ampolas de SAB*, ou na falta
deste 0 SABC**/SABL***,

Sintomatico: Prescricdo de analgésicos,
antibioticos e hidratagao.

*SAB- Soro antibotropico/ **SABC — Soro antibotropico-crotalico/ *** SABL- Soro antibotrdpico-laquético

Fonte: Adaptacdo do quadro de Classificacdo dos acidentes quanto a gravidade. Manifestacdes clinicas e
tratamento — FUNASA, 2001.
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1.2.3.2. Serpentes do género Crotalus spp.

No Brasil s6 existe uma espécie do género, a Crotalus durissus Linnaeus, 1758,
conhecida como cascavel (Figura 10), amplamente distribuida no pais, o género possui seis
subespécies: C. durissus durissus, C.durissus terrificus, C. durissus, cascavella, C.durissus
collilineatus, C.durissus marajoensis e C.durissus ruruima (COSTA; GUEDES; BERNILS,
2021). E identificada facilmente por possuir um guizo no final da cauda que emite um som
caracteristico; quando a serpente vibra a cauda e serve de alerta aos possiveis agressores. Sao
serpentes solenoglifas e de porte médio podendo variar em 80 a mais de 1,50 m, de hébitos
preferencialmente noturnos, habitando ambientes mais secos com vegetacdo aberta,
comumente encontradas nos biomas de caatinga e cerrado, porém, devido ao seu habito
generalista, podem se dispersar para regides desmatadas até areas antropizadas. Sao
generalistas quanto seu héabito alimentar, podendo predar lagartos, aves e tendo preferéncia
para pequenos mamiferos como ratos e gambas (MELGAREJO, 2003, SANT’ANNA; ABE,
2007; HOYO; ALMEIDA-SANTOS, 2016; SOUZA, 2020). No estado do Rio de Janeiro sao
encontradas nos municipios das regides do Médio Paraiba, Sul Fluminense e Metropolitana
(PONTES; RODRIGUES; MELGAREIJO, 2020).

Os acidentes ocasionados por serpentes do género Crotalus sdo chamados de acidente
crotalico e sdo o segundo tipo de ofidismo mais frequente no Brasil. Esses acidentes sao de
grande importancia devido a gravidade do envenenamento, mas podem ser classificados como
leve e moderado. O acidente crotalico tem acdo neurotdxica, miotoxica e coagulante (Quadro
4). A gravidade do acidente crotdlico ndo ¢ de carater local como o quadro botrépico ou
laquético, ele tem manifestacdes sistémicas intensas € que podem se agravar rapidamente a

gerar um quadro de insuficiéncia renal aguda (FUNASA, 2001; ROSA et al., 2021).

Figura 10 - Crotalus durissus Linnaeus, 1758 — cascavel
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Quadro 4 - Classificacao dos acidentes quanto a gravidade, manifestagdes clinicas e

tratamento em acidentes crotalicos

ACIDENTE CROTALICO
CLASSIFICACAO DO | SINTOMAS E MANIFESTACAO TRATAMENTO
ACIDENTE CLINICA

Especifico: administracdo de 5
ampolas de SAC ou na falta deste o
Dor e edema sutil, mal-estar, | SABC.

LEVE nauseas, visdo turva e sensacao de | Sintomatico: Deve-se administrar o
boca seca (xerostomia). uso de analgésicos e hidratacdo.
Observacdo hospitalar entre doze a
vinte e quatro horas, apos o acidente.

Especifico: Recomenda-se a
Dor moderada irradiada ao membro | administragdo de dez ampolas de
acidentado, nauseas, faceis | SAC ou na falta deste o SABC.
MODERADO miasténica discreta/moderada, | Sintomatico: Deve-se administrar

ptose palpebral discreta/ moderada, | analgésicos e hidratacdo. Observacao
mialgia moderada (dor muscular | hospitalar entre doze ¢ vinte e quatro
generalizada) e pode apresentar | horas, apos o acidente.

mioglobintria.

Especifico: Deve-se administrar até
vinte ampolas de SAC* ou na falta
deste 0 SABC**,

Sintomatico: Recomenda-se o uso de
analgésicos, hidratagdo, profilaxia da
insuficiéncia renal aguda.

Mialgia moderada ou intensa,
GRAVE faceis miasténica e ptose palpebral
intensas, mioglobindria,
rabdomiolise e comprometimento
renal severo.

*SAC — Soro anticrotalico / **SABC — Soro antibotropico-crotalico

Fonte: Adaptagdo do Quadro de Classificacdo dos acidentes quanto a gravidade. Manifestagdes clinicas e
tratamento — FUNASA, 2001

1.2.3.3 Serpentes do género Lachesis spp.

As serpentes do género Lachesis sao conhecidas como surucucu-pico-de-jaca, malha-
de-fogo ou apenas pico de jaca. As serpentes pico de jaca sdo as maiores serpentes
peconhentas das Américas e o maior viperideo peconhento que existe. S@o serpentes
solendglifas e de grande porte, podem chegar a 4 m de comprimento, possuem
comportamento timido e tranquilo. Essas serpentes estdo diretamente ligadas a condi¢ao da
preservacdo ambiental, pois vivem em ambientes florestais do bioma Mata Atlantica e da
Floresta Amazonica. (AZEVEDO-MARQUES; CUPO; HERING, 2003, MELGAREJO,
2003; 2013). No Brasil, existe apenas uma espécie, a Lachesis muta Linnaeus, 1766 (Figura

11). Apesar de estar listada para o Estado do Rio de Janeiro (COSTA; GUEDES; BERNILS,
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2021), o registro mais atual da sua presenga em terras fluminenses ¢ de um espécime coletado
no municipio de Santa Maria Madalena, ao norte do estado em 1986 (espécime voucher IVB1
— depositado no Instituto Vital Brazil). Embora Oliveira e colaboradores (2020) citem para a
Regidao Leste Fluminense, este caso foi comprovado ser uma fraude de registro por uma
pessoa ndo especialista (Anibal Melgarejo e Jorge Pontes, comunicagao pessoal).

As ocorréncias médicas ocasionadas por serpentes do género Lachesis sdo chamados
de acidentes laquéticos e representam de 1% das ocorréncias ofidicas do Brasil. Devido a seu
comportamento timido e preferéncia por ambientes florestados imidos e mais preservados, os
acidentes sdao raros (MALVEIRA et al.,, 2021). O envenenamento laquético tem agdo
proteolitica, hemorragica, coagulante e neurotoxica e todos os acontecimentos sdo
considerados graves devido ao grande porte da serpente e a quantidade de peconha que pode
inocular (QUADRO 5) (SOUZA, 2009). As manifestacdes locais do envenenamento laquético
podem parecer semelhantes ao envenenamento botropico, porém, o conjunto de sintomas e a
intensidade o torna diferente dos demais envenenamentos por serpentes do Brasil (SOUZA,
2009, COELHO, 2018). Os principais sintomas do envenenamento laquético sao: dor e edema
intenso, hemorragia no local da picada ou sistémica, dor abdominal, nduseas, lapsos de
memoria, bradicardia, hipotensdo e choque. Sdo poucos os casos relatados em literatura,
tornando o acidente laquético de grande interesse farmacologico e terapéutico (SOUZA,

2009; COELHO, 2018; MALVEIRA et al., 2021).

Figura 11 - Lachesis muta Linnaeus, 1766 — Surucucu-pico—de-jaca

Fonte: José Felipe zefefeeduc
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Quadro 5 - Classificagao dos acidentes quanto a gravidade, manifestagdes clinicas e
tratamento em acidentes laquéticos

ACIDENTE LAQUETICO
CLASSIFICACAO | SINTOMAS E MANIFESTACAO
DO ACIDENTE CLINICA TRATAMENTO

Dor intensa, atividade inflamatéria
local intensa, hemorragia local ou
sistémica,  visdo  turva, dor
abdominal, ndauseas, lapsos de
memoéria, bradicardia, hipotensao,
comprometimento renal.

Especifico: Deve-se administrar de dez a vinte
ampolas de SAL* ou na falta deste o SABL**.
Sintomatico: Deve-se aplicar  analgésicos,
antieméticos, anti-inflamatorios e antibioticos.

GRAVE

*SAL- Soro antilaquético / **SABL- Soro antibotropico-laquético

Fonte: Adaptagdo do Quadro de Classificacdo dos acidentes quanto a gravidade. Manifestagdes clinicas e
tratamento — FUNASA, 2001

1.1.3.4 Serpentes do género Micrurus spp.

As serpentes do género Micrurus sao conhecidas como corais-verdadeiras. As corais-
verdadeiras sdao serpentes famosas por sua coloragdo, geralmente por apresentar anéis brancos,
vermelhos e pretos ao longo do corpo. Sao serpentes de comportamento timido e arisco, de
pequeno porte podendo variar entre 30 e 100 cm e apresentam a denticdo proteroglifas,
possuem habitos semifossoriais, noturnas e crepusculares ¢ sdo bastante comuns em areas
florestadas; algumas espécies mais adaptadas a alteragdes ambientais podem também ser
encontrada em regides antropizadas como residéncias em areas de jardins, embaixo de pedras
e troncos de arvores. As corais-verdadeiras possuem uma alimentac¢do limitada a pequenos
animais serpentiformes, como outras serpentes, anfisbenas e lagartos (PONTES; ROCHA,
2008; MELGAREJO, 2013; OLIVEIRA, 2020). No Brasil existem cerca de 38 espécies de
corais-verdadeiras, sendo 35 do género Micrurus e tr€s do género Leptomicrurus. No Estado
do Rio de Janeiro as corais-verdadeiras sdo representadas pelas espécies M. corallinus (Figura
12), M. carvalhoi, M. decoratus, M. ibiboboca (COSTA; GUEDES; BERNILS, 2021).

As ocorréncias médicas causadas por Micrurus sao chamados de acidentes elapidicos
e sdo considerados raros, tanto que ha poucos relatos de casos na literatura sobre os reais
efeitos do envenenamento por corais-verdadeiras, porém todos os casos relatados sao
altamente graves (FUNASA, 2001; MELQUIADES; NUNES, 2018; BUCARETCHI et al.,
2020). Além de comportamento semifossorial, as cobras corais-verdadeiras possuem tamanho
pequeno e o angulo de abertura da boca dificulta mais acidentes (MELGAREJO, 2013).

Ainda assim os acidentes com corais-verdadeiras sdo considerados sempre graves e de grande



38

importancia médica e farmacoldgica. O efeito do envenenamento ¢ altamente neurotoxico,
tornando acidente elapidico o mais grave entre todos os outros aqui mencionados e os
principais sintomas sao tipicos neurotoxicos, ¢ todos os casos sdo considerados graves e
podem incluir: pouca ou nenhuma dor no local da picada, fadiga generalizada, dor muscular
generalizada, flacidez, facies miasténica, podem apresentar também paralisia muscular
comprometendo a capacidade respiratoria, gerando um caso grave de insuficiéncia respiratoria
aguda em menos de quatro horas apds o acidente (FUNASA, 2021; BUCARETCHI et al.,
2020). O tratamento ¢ baseado na soroterapia especifica com soro anti-elapidico e na terapia
complementar contra insuficiéncia respiratoria (Quadro 6). Todos os acidentes necessitam de
pelo menos vinte e quatro horas de acompanhamento hospitalar, pois os sintomas podem ser
imediatos ao acidente ou podem ser tardios, levando até doze horas para intensificar os

sintomas neurologicos (FUNASA, 2001).

Quadro 6 - Classificagao dos acidentes quanto a gravidade, manifestagdes clinicas e
tratamento em acidentes laquéticos

ACIDENTE ELAPIDICO
CLASSIFICACAO DO | SINTOMAS E MANIFESTACAO
ACIDENTE CLINICA TRATAMENTO

Pouca ou nenhuma dor no local da
picada, fadiga generalizada, dor | Especifico: Deve-se administrar dez ampolas
muscular generalizada, flacidez | de SAE.

muscular, facies miasténicas, | Sintomatico: Recomenda-se a profilaxia da
podendo apresentar paralisia da | insuficiéncia respiratoria.

musculatura respiratéria.

GRAVE

*SAE- Soro antielapidico

Fonte: Adaptacdo do Quadro de Classificagdo dos acidentes quanto a gravidade. Manifestagdes clinicas e
tratamento — FUNASA, 2001.

Figura 12 - Micrurus corallinus Merrem, 1820 — coral-verdadeira

Fonte: A autora (2022)
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1.2.3.5. Serpentes do género Philodryas

As serpentes do género Philodryas sao Dipsadideos conhecidas popularmente como
cobra-cipo-verde, parelheira, corre campo ou limpa campo. No Estado do Rio de Janeiro, sdo
encontradas as espécies P. aestiva, P. olfersii (Figura 13) e ainda ha a Pseudoblabes
patagoniensis que pertencia ao género Philodryas (COSTA; GUEDES; BERNILS, 2021).
Sao serpentes opistoglifas, ou seja, possuem dentes inoculadores de peconha inseridos na
parte posterior da mandibula, as espécies desse género eventualmente causam acidentes que
com reagdes leves podendo causar reagdes graves aos acidentados e até mesmo evoluir ao
obito (SALOMAO; DI-BERNARDO, 1995; CASTRO et al., 2021). O envenenamento das
espécies desse género pode ser comparado com a classificagdo leve do acidente botrdpico,
porém podem provocar uma atividade hemorrdgica consideravel. Nao existe tratamento
especifico para os acidentes com as espécies desse género. O tratamento para esses acidentes
¢ sintomatico, sendo ministrado analgésicos, anti-inflamatérios e antialérgicos em alguns
casos (ARAUJO; SANTOS, 1997; MEDEIROS et al., 2010; CASTRO et al., 2021).

A Philodryas olfersii Merrem, 1820 (Figura 13) é responsavel pela maior parte dos
acidentes com serpentes deste género, relatados em literatura. Conhecida como cobra-cip6-
verde-de-cabeca-marrom ou cipé-listrada, ela possui um comportamento arisco e torna-se
agressiva, desferindo mordidas quando ¢ manipulada (PONTE; ROCHA, 2008; CASTRO et
al., 2021).

Figura 13 - Philodryas olfersii Merrem, 1820 — cobra-cip6-

verde-de-cabeca-marrom

_

Fonte: Foto: Bianca Duque.
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1.3 Profissionais da saide e os acidentes por animais peconhentos

A baixa visibilidade e insuficiéncia de contetidos voltados para prevencao de acidentes
por animais pegonhentos no ensino basico escolar e na formagao de profissionais de saude da
linha de frente ¢ uma realidade que reflete diretamente no quadro de agravo da situagdo dessas
ocorréncias no Brasil (GUIMARAES, 2010; CHEUNG; MACHADO, 2017). Em 1992,
Barraviera ja colocava em exposi¢do a necessidade e importancia da inser¢ao do conteudo
sobre animais pegonhentos em cursos de Medicina Humana e ja mostrava como o assunto era
pouco difundido entre os cursos na area de satide no Brasil, estando integrado em disciplinas
como de doengas infecciosas, parasitarias, tropicais infecciosas e que os quadros médicos com
animais peconhentos eram pouco explorados.

Os contetidos e metodologia empregados no ensino na formagao de profissionais da
saude estdo em constante mudanga, uma vez que essas mudangas sdo frutos de criticas que
visam melhorar e manter em avango a eficacia e qualidade do atendimento em satde pelos
profissionais da linha de frente, mediante a realidade da sociedade (FRANCO et al., 2014).
Ainda assim, essas modifica¢cdes na metodologia do ensino se mostram insuficiente para o
melhor atendimento as doengas negligenciadas. A disciplina de toxicologia era incomum
entre as grades curriculares das escolas médicas, assim como nas ementas das disciplinas de
cursos de medicina no Brasil (BUSCHINELLI, 2005).

O conhecimento toxicoldgico ¢ fundamental para diagnosticar doengas e agravos
médicos proveniente de substincias e agentes toxicos. Os temas como Saude Publica e
zoonoses também sdo pouco explorados entre profissionais de satde, mediante a
complexidade da demanda dos atendimentos nesta area (RIFAS JUNIOR et al., 2013). Apesar
desta constatacdo, esses conteudos deveriam ser bem entendidos entre profissionais da satde,
principalmente entre os médicos (LOPES, 2019).

Para a formacao de professores e educadores do Ensino Basico ao Superior, alguns
estudos de Educagdao Ambiental e revisdo de contetido pedagodgico indicaram a insuficiéncia
de conteudos e conhecimento relacionados a animais pegonhentos, além de enfatizarem
algumas lendas e informacdes populares que foram e ainda sdo empregados na sociedade
pelo senso comum e crengas culturais (COLOMBO; MAGALHAES JUNIOR, 2008:;
FERREIRA; SOARES, 2008; GUIMARAES, 2010; SANTOS, 2018).

Os principais equivocos encontrados em conteudos didaticos sobre animais

peconhentos envolvem as serpentes e a identificagdo de espécies peconhentas como, por
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exemplo, a forma da cabeca triangular e olhos com pupila vertical e escamas pequenas na
cabeca. Tais caracteristicas servem tanto para uma jararaca — espécie pegonhenta como para
uma jiboia — ndo pegonhenta, pois possuem estas caracteristicas as mesmas caracteristicas
(Figura 14). Aspectos ecologicos de algumas espécies, como relacionar serpentes com
residuos de lixo sendo habitats e sobre soros hiperimunes, reforca a desinformacao sobre o
assunto e a permanéncia da cultura de marginalizacdo desse grupo animal. Este estigma nao
so0 prejudica a assisténcia em satde nos casos de acidentes, como também compromete a
integridade do meio ambiente, estimulando a sua perseguicdo e morte (SANTOS, 2018;
MARQUES et al., 2019). As aranhas, escorpides entre outros animais peconhentos, siao
apresentados de forma superficial e insuficiente para o reconhecimento dos reais riscos e
gravidades dos acidentes (SANDRIN; PUORTO; NARDI, 2005; SANTOS, 2018;
MARQUES et al. 2019; CONCEICAO; BRAGA; PROTAZIO, 2020).

Figura 14 - Imagem comparativa entre as caracteristicas que permitem a distingdo entre

serpentes peconhentas € nao pegonhentas disponiveis em livros e outros

materiais didaticos

Legenda: Figura (A) Bothrops atrox (Linnaeus, 1758) — jararaca-amazonica, serpente pegonhenta mostrando
nitidamente cabega triangular destacada do corpo, as escamas pequenas da cabega semelhantes ao
resto do corpo, olhos com pupila dilatada em forma eliptica e a presenga da estrutura fosseta loreal
(Fonte: Autora). Figura (B) Boa constrictor Linnaeus, 1758 — jiboia, serpente ndo pegonhenta
mostrando nitidamente a cabeca triangular e destacada do corpo com escamas pequenas e
semelhante ao resto do corpo pupilas contraidas em forma vertical e auséncia da fosseta loreal.

Fonte: Google Imagens

Em dez anos houve um aumento dos acidentes por animais peconhentos no Brasil,
avancando de 124.000 em 2010, para 260.000 das ocorréncias ao ano em 2020 (SILVA;
OLIVEIRA, 2021). Um estudo realizado por Mise e colaboradores (2019) indicou que mesmo
quando a vitima recorre precocemente ao socorro médico, os casos de letalidade estdo
diretamente relacionados ao atendimento tardio devido a demora na assisténcia e também ao

tratamento médico inadequado.
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Nao ¢ incomum que profissionais da saude, tanto médicos como enfermeiros, se
encontrem despreparados sobre os conhecimentos acerca dos acidentes (LOPES, 2019). Uma
vez que nao receberam informagdes adequadas sobre o assunto durante sua formagao
académica e, estes, ndo se restringem exclusivamente a atuar na area rural muitos nao
chegaram a obter o conhecimento adequado durante sua vida profissional (CRUZ, 2014;
MATTOS et al., 2017; RAMALHO, 2014; BHARGAVA et al., 2020; LOPES, 2019). A
auséncia de informagdo durante a formagdo dos profissionais de satde contribui para a
vulnerabilidade da assisténcia e resultado dos casos de vitimas por esse tipo de acidente
(BERTOLOZZI; SCATENA; FRANCA, 2015). Estudos nesta areca sdao bastante escassos,
assim como outros realizados por pesquisadores na mesma esfera de referencial teorico,
indicando que existe uma deficiéncia cronica relacionada ao ensino regular de escolas e
formacdo de professores de Ciéncias e Biologia sobre os animais peconhentos
(BARRAVIERA, 1992; MESCHIAL et al., 2013; BERALDO et al., 2017; MATTOS et al.,
2017)

No presente estudo abordamos como se encontra o nivel de conhecimento dos
profissionais que atuam na area de saude (médicos, enfermeiros e técnicos de enfermagem)

sobre acidentes com animais pegonhentos no Estado do Rio de Janeiro.

OBJETIVOS

Objetivo geral

O presente estudo teve como objetivo investigar os saberes de profissionais da saude
que atuam na linha de frente ao atendimento médico, com acidentes causados por animais

peconhentos no Estado do Rio de Janeiro.

Objetivos especificos

e Investigar se o tema (acidentes por animais pegonhentos) esta disponivel para o ensino nos
cursos de graduagdo, em especial os de Medicina e Enfermagem no Estado do Rio de
Janeiro.

e Identificar se os profissionais de saude estdo aptos a reconhecer os agentes causadores de

acidente pegonhento e administrar o tratamento adequado.
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e Avaliar se os profissionais de saide sabem identificar quais sdo os polos de atendimento
disponiveis no Estado do Rio de Janeiro para este tipo de acidente.

e Verificar se os profissionais da saude ja se utilizaram de servigos de alguma institui¢ao
publica produtora de antiveneno e referéncia em divulgacdo cientifica e agdes educativas

sobre o tema.

JUSTIFICATIVA

O presente estudo se mostra relevante uma vez que os trabalhos que abordam temas
sobre doengas negligenciadas tendem a contribuir para o controle € manejo que visam mitigar
os danos sociais causados por estes quadros clinicos. Nesse caso, buscamos aqui expor que a
negligéncia estd relacionada aos conhecimentos bdésicos sobre acidentes por animais
peconhentos, ainda na formacao de profissionais da satide que ndo recebem a devida instrucao
sobre o tema.

Diante do perfil epidemiolégico de acidentes ocasionados por animais peconhentos em
que o Brasil se encontra e considerando que o pais ¢ pioneiro na epidemiologia clinica para
essas ocorréncias, ¢ esperado que o tema seja de amplo conhecimento entre os profissionais
da satde.

Contudo, os profissionais da satide podem ndo estar preparados para atender e assistir
prontamente o individuo acidentado por animal peconhento, denotando a falta de treinamento

e preparo da equipe de saude.
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2 METODOLOGIA

2.1 Area de estudo

A pesquisa foi realizada abrangendo os profissionais de diferentes unidades de satde,

tanto da iniciativa publica, quanto da privada dentro dos limites do Estado do Rio de Janeiro.

2.2 Coleta e Analise de Dados

2.2.1 Coleta de dados na web

O tema animais pegonhentos ¢ bastante rico na literatura, no entanto, had poucos
estudos que abordam a atuacdo dos profissionais de saude e os acidentes com animais
peconhentos, ainda mais quanto ao ensino do tema e a formagao desses profissionais.

Foi realizada uma busca online com as seguintes palavras-chaves: “enfermagem no
acidente por animal pegonhento”; “assisténcia médica dos acidentes por animais
peconhentos” e “assisténcia em saide nos acidentes por animais pegonhentos”,
“conhecimento de profissionais da satide e animais pegonhentos”, nos seguintes sites de
buscas académicas: Scielo, Google Scholar; Web of Science e Researchgate. A busca foi
repetida utilizando os mesmos termos em inglés: “medical assistance for accidents by

»

venomous animals”, “nursing in the accident by poisonous animal”, “health care in accidents

with venomous animals” e “knowledge of health professionals and venomous animals”.

2.2.2 Ementa curricular

Foram obtidas copias e analisadas as informagdes contidas nas ementas curriculares de

quatro cursos de medicina e enfermagem, ambas da mesma institui¢do. As institui¢des foram



45

selecionadas a partir da disponibilizacdo da ementa de forma livre e gratuita na internet por
meio dos sites de departamentos da propria institui¢do, sendo estas: Universidade Federal do
Estado do Rio de Janeiro — UNIRIO, Universidade Federal do Rio de Janeiro — UFRJ,
Universidade Federal Fluminense — UFF e Universidade do Estado do Rio de Janeiro — UERJ.

Para a busca textual de contetido das ementas foram utilizadas as seguintes palavras
chaves: Animais peconhentos, animais venenosos, toxina animal, ofidismo, escorpionismo. O
critério utilizado na andlise das ementas foi organizado para constituir uma tabela que
expressa o resumo esquematico, de modo a identificar a presenca ou auséncia dos termos

utilizados como palavras-chave.

2.2.3 Questionario

As informacdes foram coletadas por questiondrio estruturado com perguntas objetivas
e abertas sobre o tema e reunir dados quantitativos e alguns dados qualitativos (MANZATO;
SANTOS, 2008). Este questionario foi oferecido através da plataforma Google Forms aos
profissionais atuantes em unidades de atendimento em satde nos municipios do Estado do
Rio de Janeiro. A distribui¢do deste questionario foi realizada via comunidades sociais e
abordagem presencial em UBS.

O questionario era composto de dezessete questdes, sendo seis perguntas que
consistiam sobre informacdes gerais do participante, no intuito de tragcar o perfil dos
participantes, e onze questdes de andlise do procedimento que consiste nos saberes em relacao
aos acidentes com animais pegonhentos.

Todos os participantes tiveram acesso ao Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(APENDICE A), onde foram apresentados os objetivos da pesquisa, os riscos da participagdo
e os direitos, os quais visam o devido respeito a dignidade dos informantes e a conformidade
legal (BRASIL, 2016).

Foi estipulado um nimero amostral de, pelo menos, cem questiondrios para atender a
pesquisa. Nao foi possivel contabilizar a quantidade de questiondrios distribuidos, uma vez
que estes foram ofertados de forma online através de convites em redes sociais de grupos
académicos profissionais e abordagens em periodo laboral, contando com a colaboragao

voluntéria. Fizeram parte do estudo, os profissionais que preencheram os seguintes critérios:
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ser médico, enfermeiro ou técnico de enfermagem, atuar em unidade de satide privada ou
particular e concordar em participar da pesquisa.
Os dados coletados foram armazenados em planilhas do Excel®, possibilitando a

elaboragdo de tabelas e graficos que ajudaram na interpretacao dos dados quantitativos.
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1 Ementas

Com base nas analises entre as ementas das disciplinas dos cursos de enfermagem e

medicina foi possivel construir a tabela a seguir:

Quadro 7 - Andlise das ementas dos cursos de Enfermagem e Medicina que continham

topicos sobre animais peconhentos

CURSO UNIRIO UFRJ UFF UERJ
Enfermagem Paras1t910 gia/2 ausente ausente Pasas1t(?1o gia
periodo /1° periodo*
Medicina Doengas infecto Doengas infecto Doengas infecto
parasitarias /8° parasitarias/8° ausente parasitarias/8°
periodo periodo periodo

Fonte: A autora , 2022.
*Conta apenas com o termo “ofidismo” na ementa.

Segundo o site do Hospital Federal dos Servidores do Estado — HSE, 2022, as doengas
infecto-parasitarias sdo causadas diretamente por um ser vivo ou seu produto. Conhecida
como DIP, estas doengas ficaram mais conhecidas através da medicina tropical, que aborda as
doencas que acometem o Brasil e paises de condi¢des climaticas, ambientais e sociais
semelhantes. Geralmente, as DIP estdao relacionadas a qualidade de vida, pobreza, educagdo
e alimentagdo, entre outras situagdes sociais que irdo impactar na vida urbana, como a AIDS,
influenza, sarampo, infec¢cdes hospitalares, zoonoses e entdo que os acidentes causados por
animais peconhentos sao englobados na disciplina (PAES; SILVA, 1999).

Dentre os cursos de enfermagem, apenas a UERJ e a UNIRIO possuem disciplinas que
abordam o tema “animais peconhentos”, sendo oferecidas no primeiro e segundo periodo
inicial da gradua¢do (Tabela 1). Na descricdo da ementa do curso de enfermagem da UERJ, o
tema aparece reduzido a “ofidismo”, ignorando os outros acidentes causados pelos demais
animais peconhentos.

A generalizagdao da formagdo de profissionais da satde sobre contetido especifico, ou

relacionado, aos animais pegonhentos ¢ uma realidade que reflete diretamente no quadro de
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agravo da situacdo desses acidentes no Brasil (CHEUNG; MACHADO, 2017). Entre os
cursos de enfermagem e medicina, o conteudo sobre animais pegonhentos se mostra
insuficiente, sendo apresentado superficialmente nas grades das ementas curriculares, estando
integrado em disciplinas como DIP e que pouco exploram os acidentes com esses animais,
como ja havia alertado Barraviera (1992).

Durante o levantamento de referencial, no presente estudo, ficou evidente a
necessidade da exploracdo da tematica “Acidente por animais peconhentos” entre os
profissionais de saude. Diversos trabalhos mostraram a fragilidade de informagdes
importantes e da falta de acesso ou contetido sobre o tema durante a formacdo destes
profissionais (RAMALHO, 2014; BERTOLOZZI; SCATENA; FRANCA, 2015; LIMA;
SOARES; PINHO, 2016; BERALDO, 2017; MATTOS, 2017; VIEIRA, 2018; MISE; LIRA-
DA-SILVA; CARVALHO, 2019; BHARGAVA et al., 2020)

3.2 Questionarios

Foi obtido o retorno de quarenta questionarios dos participantes que concordaram com
o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, disponibilizado no inicio do questiondrio.
Destes, quatro foram desconsiderados da amostragem, pois ndo corresponderam ao requisito
deste estudo quanto ao publico alvo. Em relagdo ao publico-alvo foram considerados os
médicos, enfermeiros e técnicos de enfermagem. Sendo os perfis profissiograficos:
biomédico, um técnico de laboratério, um assistente social e um agente comunitirio em
saude, representando 10% do total da amostra obtida, que foram desconsiderados para a

analise.

3.2.1 Perfil dos participantes

Entre os trinta e seis participantes que corresponderam ao requisito do estudo,
obtivemos a maioria da Enfermagem (Tabela 1). Destes profissionais 78% ja concluiram a

graduacao na sua area profissional (Tabela 2).
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Tabela 1 — Dados dos participantes quanto a formacao académica frequéncias absolutas e
relativas dos profissionais participantes da pesquisa

Formacio N %
Medicina 10 28%
Enfermagem 24 67%
Técnico em Enfermagem 2 5%

Total de respostas 36 100%

Fonte: A autora, 2022.

Tabela 2 — Dados dos participantes quanto a conclusdo da graduagdo. Frequéncias absolutas e
relativas dos profissionais participantes da pesquisa

Formacio N (%)
Em conclusao 8 22%
Concluido 28 78%
Total de respostas 36 100%

Fonte: A autora, 2022.

Os questiondrios tiveram um alcance de dezesseis municipios com profissionais

participantes deste estudo (Grafico 1).

Grafico 1 - Dados do participante. Municipios de atuacdo e respectivo numero de

profissionais participantes
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Fonte: A autora, 2022.

Quando perguntados a informar o nome da unidade de saude onde trabalham e esfera
administrativa (Tabela 2), vinte e oito (78%) participantes informaram o nome da unidade em

que atuava, enquanto sete dos informantes ndo responderam a questdo. Das vinte e oito
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respostas, oito informaram pertencer a iniciativa privada. Considerando que apenas uma entre

todas as unidades de satide aqui citadas, foi identificado que o Hospital das Clinicas de

Teresopolis Contantino Ottaviano ¢ um polo de atendimento para acidentes por animais

peconhentos (INSTITUTO VITAL BRAZIL, 2022), ¢ citado apenas uma uUnica vez como

resposta dos participantes.

Tabela 3 - Atuacao do niimero de profissionais quanto a unidade de satde, municipio, tipo de

administragao
Unidade de Sauide Municipio  Administragio | N

CBMERJ Rio de Janeiro Publica 3
Hospital Municipal Lourenco Jorge Rio de Janeiro Publica 1
Centro de Misseis e Armas Submarinas da Niteroi Piblica 1
Marinha (CMASM)
UBS Dr. Eitel Abdallah, Teresopolis Publica 1
CLIMAG - Clinica Médica de Magé Magé Privada 1
Hospital Copa D'Or Rio de Janeiro Privada 1
Hospital das Clinicas de Teresopolis AT .
Cosgmtino Ottaviano - HCTCOp Terespolis Privada !
Hospital Municipal Souza Aguiar Rio de Janeiro Publica 4
1I:{i(l)}slgltal Universitario Clementino Fraga Rio de Janeiro Pblica 1
Hospital Federal de Bonsucesso Rio de Janeiro Publica 1
Hospital de Clinicas Nossa Senhora da A .

- Trés rios Privada 1
Conceic¢do
Hospital Rio Mar Rio de Janeiro Privada 1
Hospital Sao José Teresopolis Privada 1
Hospital Sao Lucas Copacabana Rio de Janeiro Privada 2
gf;gl;ti lliggilgl de Cardiologia Aloysio de Rio de Janeiro Pablica 1
Hospital Maternidade Missao de Sao Pedro S?O Pe?dro Publica 1

d’aldeia

Hospital Geral de Arraial do Cabo Arraial do Cabo Publica 1
Hospital Universitario Pedro Ernesto Rio de Janeiro Publica 1
Umdade de Pronto Atendimento Mério Niteréi Pablica |
Monteiro
Policlinica Regional Dr. Sérgio Arouca Niteroi Publica 3
Em branco* 7 -

Fonte: A autora, 2022.

*Referente aos profissionais que deixaram a questdo que solicitava o nome da unidade de satide ou utilizaram

siglas que ndo foram identificaveis.

Dos 36 profissionais 56% (n =20) atuam em hospitais que sdo as unidades de

emergéncia e urgéncia em saude; 25% (n = 9) atuam em clinicas e 19% (n = 7) em unidades

de pronto atendimento (Grafico 2).
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Grafico 2 - Dados dos participantes: unidade de saude entre: Unidade de Emergéncia e
Urgéncia (hospital), unidade de pronto-atendimento (UPA) e unidade

Basica de Saude (Clinica)

Clinica

Hospital

UPA

Fonte: A autora, 2022.

3.2.2 Analise do procedimento

Quando perguntados aos profissionais se eles reconhecem suas unidades de trabalho
como polo de atendimento para acidentes com animais peconhentos nove individuos
responderam de forma afirmativa, vinte e duas pessoas responderam que ndo e apenas cinco

pessoas responderam que ndo sabiam se era polo de atendimento (Tabela 4).

Tabela 4 - Questao 01: “A unidade de satde/hospital em que presta servigos de saude ou
escola em que estuda, ¢ um polo de atendimento para acidentes por animais
peconhentos?”. A tabela abaixo mostra a resposta em frequéncia absoluta e
relativa dos participantes que reconhecem suas unidades de trabalhos como polo
de atendimento

Reconhecem N %
Sim 9 25%
Nao 22 61%
Nao sei 5 14%
Total de respostas 36 100%

Fonte: A autora, 2022.
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No Brasil, o tratamento para envenenamento humano causado por animais
peconhentos, que consiste na soroterapia especifica de antiveneno, ¢ gratuito e disponibilizado
pelo Sistema Unico de Saude, nio existindo sua comercializagéo ou disponibiliza¢do em redes
privadas de saude (COELHO, 2018, MISE; LIRA-DA-SILVA; CARVALHO, 2019).

Das unidades de satde citadas pelos participantes, apenas o Hospital das Clinicas de
Teresopolis Constantino Ottaviano ¢ listado como polo oficial de atendimento para acidentes
por animais pegonhentos (Tabela 3). Esta constatacdo ¢ verificavel através da ultima
atualizagdo da lista oficial de enderecos dos polos de atendimento do Rio de Janeiro,
(INSTITUTO VITAL BRAZIL, 2022).

O Hospital das Clinicas de Teresopolis Constantino Ottaviano — HCTCO ¢ uma
unidade de iniciativa privada, o HCTCO ¢ um hospital-escola do Centro Universitario da
Serra dos Orgdos e que possui convénio com o SUS. Dessa forma, esta habilitado a realizar
atendimento e assisténcia as vitimas de acidentes por animais peconhentos (HCTCO, 2021).
A unidade abrange os atendimentos em municipios vizinhos, como: Cachoeiras de Macacu,
Guapimirim, Mag¢, Sapucaia e Sumidouro (RITA; SISENANDO; MACHADO, 2016).

Devido as respostas dos entrevistados em relacdo aos polos de atendimento, ¢ de
elevada importancia que os estes principais profissionais da linha de frente no atendimento
médico estejam atualizados quanto aos primeiros socorros e orientagdo dos polos de
acolhimento, ficando evidente que 39% dos profissionais participantes ndo possuem essa
orientagdo. Este resultado expde que o basico, em relagdo aos acidentes com animais
peconhentos, ndo ¢ atendido conforme a politica nacional de satde (FUNASA, 2001;
CARDOSO, 1993).

Quando perguntados sobre quais seriam os principais animais pegonhentos do Brasil,
58% consideraram apenas as aranhas, escorpides e serpentes; 20% consideraram também as
aguas-vivas e lagartas; enquanto 22% classificaram sapos como animais venenosos (Tabela

5).

Tabela 5 — Questdo 2: "Os acidentes com animais pegonhentos, no Brasil, sdo considerados
como um problema de satde publica, pois estdo diretamente relacionados com a
situagdo sanitaria, ambiental e econdmica do pais. Dentre os principais animais
desta categoria estao: “A tabela abaixo mostra a frequéncia absoluta e relativa das
respostas dos participantes quanto as opgdes de respostas oferecidas

Animais N %
Aranhas, Escorpides e 21 58%
Serpentes
Abelhas, Aranhas, Aguas- 7 20%

vivas, Escorpides, Lagartas
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e Serpentes

Aranhas, Escorpides, Sapos 8 22%
e Serpentes

Sapos e Serpentes 0 0
Total de respostas 36 100

Fonte: A autora, 2022.

No Brasil, os animais peconhentos de interesse em satde sao todos aqueles que podem
causar ferimentos graves a gerar algum tipo de comorbidade em humanos, entre eles estao as
abelhas, aguas-vivas, aranhas, escorpides, lagartas, serpentes e peixes (CARDOSO et al.,
2003).

Considerando todos os animais pegonhento aqueles com mecanismo de injecdo de
toxinas, podemos perceber que nem todos os acidentes potencialmente perigosos sao
notificados, isso porque muitos dos acidentados desconhecem os riscos € acabam por buscar
tratamentos caseiros por considerar um diagnostico e tratamento simples (TENORIO, 2014;
BARBOSA, 2016; MACHADO, 2016). Aqui neste estudo estdo sendo abordados apenas os
de maior importancia ao nivel de gravidade e numeros de casos, aranhas, escorpides e
serpentes.

Quando perguntados se “peconhentos e venenosos ‘“‘seriam sinOnimos, 28% foram
afirmativos sobre a questdo, enquanto 69% afirmaram que sdo termos distintos para cada

situacdo. Apenas 3% dos participantes ignoraram esta questdo (Tabela 5).

Tabela 6 — Questdo 3: “Animais pegonhentos e venenosos sdo sindnimos?’ A tabela abaixo
mostra a frequéncia absoluta e relativa das respostas dos participantes

Conceito Valores absolutos %

Sim. Esses animais produzem toxinas 10 28%
danosas ao organismo

Nao. Animais pegonhentos sdao
capazes de inocular toxinas, enquanto
0s venenosos ministram toxinas de 25 69%
forma passiva principalmente através

de secregdes cutaneas

Ignorado 1 3%

Total de respostas 36 100%

Fonte: A autora, 2022.

A terminologia “peconhento” € responsavel por deslizes entre profissionais de diversas
areas de conhecimento e até mesmo trabalhadores da 4area de Ciéncias da Natureza
(SANDRIN; PUORTO; NARDI ,2005). Na terceira questdo (Tabela 6), 28% (n = 10)
afirmaram que pegonhento e venenosos sdo sindnimos. A questdo ainda continha informagdes

1 i \% o aft
sobre a terminologia dos nomes “peconhentos ¢ venenosos”, logo 69% afirmaram ter
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diferencas entre os termos. Isso ¢ um dos assuntos discutidos por Sandrin, Puorto e Nardi
(2005) em um estudo sobre erros conceituais em livros didaticos. A desinforma¢do dos
individuos desde sua formacao inicial leva a contribui¢do da marginalizacdo desses animais
(GUIMARAES, 2010), e compreensivel que dessa forma uma desinformacéo passada por um
profissional pode vir a se tornar um grave problema, que no caso dos animais pegonhentos
pode colocar a vida de outros individuos em risco.

Sobre ja ter realizado algum atendimento de acidente por animal pegonhento, 61% (n
= 22) afirmam nunca terem realizado atendimento; enquanto 11% (n = 4) afirmam ja terem
realizado algum tipo de atendimento (Tabela 7). Desses, 8% (n =3) realizaram a assisténcia

em casos de acidentes com aranhas; 3% (n =1) com escorpido e outros 3% com serpentes.

Tabela 7 — Questao 4: “Ja realizou atendimento em acidentado por algum animal pegonhento?
Se a resposta for sim, Qual?” A tabela abaixo mostra a frequéncia absoluta e
relativa das respostas dos participantes

Procedimento Valor absoluto %
Nio 22 61%
Sim 4 11%
Sim, aranha 3 8%
Sim, escorpido 1 3%
Sim, serpente 1 3%
Ignorado 5 14%
Total de respostas 36 100%

Fonte: A autora, 2022.

No Estado do Rio de Janeiro, os municipios que possuem maior nimero de registro
dos acidentes sao Nova Friburgo com mais de mil relatos, Petropolis com mais de oitocentos
ocorréncias, Rio de Janeiro com mais de setecentos quadros e Teresopolis com mais de
quinhentos casos em cinco anos, segundo os dados disponiveis no SINAN (2021). Esses
acidentes possuem maior ocorréncia em areas rurais, geralmente distantes de um polo de
atendimento e isso faz com que o vitima recorra a tratamentos em outros municipios fora da
origem do acidente (BRASIL, 2010; MAGALHAES et al., 2019) e isso pode justificar que
(61%) dos participantes nunca tenham realizado assisténcia para esse tipo de acidente, que
mesmo podendo ocorrer em areas urbanas e ambientes mais antropizados o numero dessas
ocorréncias podem ser inferiores aos comparados com as areas rurais e de dificil acesso a
unidades de satde.

Todo acidente por animal peconhento que seja explicito ou suspeito, precisa da
identificagcdo do agente causador. A identificagdo nos casos de ofidismo ¢ importante para

que seja escolhido e aplicado o tratamento com soro antiofidico especifico (COELHO, 2018).
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Sobre serpentes brasileiras que possuem fosseta loreal, 53% (n =19) afirmaram nao
reconhecer a estrutura; 31% (n = 11) afirmaram que a serpente em questdo ¢ a coral-
verdadeira (Micrurus spp.); 5% (n =2) optaram pela serpente ndo peconhenta Palusophis
bifossatus (Raddi, 1820), cujo nome popular mais comum ¢ jararacugu-do-brejo; outros 5%
optaram pela afirmativa em que a naja — Naja spp. , serpente de origens e nativas da fauna
asidtica e africana; 3% optaram pela serpente ndo peconhenta, a boipeva (Xenodon spp.); €
outros 3% optaram pelas jararacas (Bothrops spp.), serpente pegonhenta que possui a estrutura

da fosseta loreal e ¢ a causadora da maioria dos acidentes ofidicos no pais (Tabela 8).

Tabela 8 — Questao 5: “ Abaixo, assinale qual, ou quais, das serpentes pegonhentas da fauna
brasileira ndo possui fosseta loreal?” A tabela abaixo mostra a frequéncia
absoluta e relativa das respostas dos participantes

Questoes Valor absoluto %
Boipeva (Xenodon spp.) 1 3%
Coral (Micrurus spp.) 11 31%
Jararaca (Bothrops spp.) 1 3%
Jararacugu-do-brejo (Palusophis bifossatus) 2 5%
Naja (Naja spp.) 2 5%

[a—

Nao conhego esta estrutura 53%

9
Total de respostas 36 100

Fonte: A autora, 2022.

Uma caracteristica fisica importante na identificagdo de serpentes pegonhentas ¢ a
fosseta loreal. Fica evidente a falta de capacitacdo na identificacdo de acidentes ofidicos a
partir das caracteristicas da serpente, segundo os resultados obtidos na quinta questao (Tabela
8). A fosseta loreal, ¢ um 6rgdo termorreceptor existente nas serpentes da familia Viperidae,
sendo utilizada como principal caracteristica para a distingdo entre serpentes pegonhentas e
nao-peconhentas do Brasil, que compreendem os géneros Bothrocophias, Bothrops, Crotalus
e Lachesis (MELGAREJO-GIMENEZ, 2002; COSTA; GUEDES; BERNILS, 2021; SOUZA
et al., 2021).

Apenas 31% (n =11) dos participantes afirmaram que a serpente em questdo ¢ a coral-
verdadeira (Micrurus spp.). Estas representantes da familia Elapidae s3o serpentes
peconhentas que nao possuem fosseta loreal, as conhecidas corais-verdadeiras (Micrurus e
Leptomicrurus) (MELGAREJO-GIMENEZ, 2002; COSTA ; GUEDES; BERNILS, 2021). As
najas, que foram citadas em 5% das respostas, também membros da familia Elapidae,
proximas das corais-verdadeiras, porém sdo serpentes das faunas asiatica e africana
(MELGAREJO-GIMENEZ, 2002).

O estudo de Bertolozzi, Scatena e Franga (2015) aponta as situagcdes que tornam a

assisténcia médica sobre as vitimas de acidentes por animais peconhentos vulneraveis ao
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insucesso do atendimento. Isso deve-se a desinformacdo de profissionais do atendimento
basico e primario em desconhecer o método de identificacdo correta de serpentes
peconhentas, que se utiliza a caracteristica da presenga ou ndo da fosseta loreal, para
identificar se a serpente causadora da mordedura ¢ ou ndo peconhenta. Logo, o presente
estudo demonstra que 53% dos participantes ndo reconhecem esta estrutura de identificagao.
Sobre “Em caso de acidente com escorpido, qual ¢ o procedimento indicado no
tratamento médico” 33% (n =12) dos profissionais afirmam ndo conhecer o procedimento
correto; 22% (n =8) afirmaram que existe um soro especifico para escorpido-amarelo, pois ¢ a
unica espécie de interesse em saude; 17% (n =6) afirmam que todo acidente por escorpido
necessita de soroterapia especifica antiescorpidnico; 6% (n =2) afirmam que ndo existe
soroterapia para acidente com escorpido e apenas 19% (n =7) souberam identificar o
procedimento correto, segundo o Manual de diagnéstico e tratamento de acidentes por

animais peconhentos do Ministério da Satude, de 2001 (Tabela 9).

Tabela 9 — QUESTAO 6: “Em caso de acidente com escorpido, qual é o procedimento
indicado no tratamento médico?” A tabela abaixo mostra a frequéncia absoluta
e relativa das respostas dos participantes

Procedimento Valor absoluto %

Todo acidente por escorpido necessita de soroterapia especifica 6 17%
com soro antiescorpidonico

Tratamento sintomatico em casos leves com objetivo de

minimizar a dor, em casos moderados e graves administrar soro 7 19%
antiescorpidnico ou na falta dele o soro antiaracnidico
Tratamento sintomatico em casos leves com objetivo de
minimizar a dor, em quadros moderados ou graves administrar a

. , ix L 8 22%
soroterapia especifica para escorpido-amarelo, pois € a unica
espécie de interesse em saude;
Os casos leves, moderados e graves devem ser tratados de forma
sintomatica, pois ndo existe soroterapia especifica para 2 6%
escorpioes.
Nao conhego o procedimento correto 12 33%
Ignorado 1 3%
Total de respostas 36 100%

Fonte: A autora, 2022.

Os escorpides sdo responsaveis pelo maior nimero de ocorréncias de acidentes por
animais peconhentos no Brasil, sendo representados pelas espécies: Tityus serrulatus, Tityus
bahiensis, Tityus stigmurus e Tityus obscurus. Sendo o T. serrulatus responsavel pelo maior
numero de acidentes graves (CUPO; AZEVEDO-MARQUES; HERING, 2003; SANTOS,
2021).

Segundo o Manual de Diagnostico e Tratamento de Acidentes por Animais

Pegonhentos (FUNASA, 2001), o procedimento por acidente com escorpido consiste no
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tratamento sintomdtico com objetivo de diminuir a dor e incomodos do paciente e terapéutica
com a administracdo de soro antiescorpidnico — SAEsc ou antiaracnidico — SAA nos casos de
manifestacao clinica, que compreende os quadros de envenenamento moderado e grave.
“Sobre soros antiofidicos", 53% afirmaram que no Brasil existe soro especifico para
cada género de serpente peconhenta; enquanto 22% relataram ndo saber informar sobre o
assunto; 11% indicaram que a soroterapia antiofidica s6 deve ser administrada em casos
graves; 6% sustentaram que existe um soro antiofidico universal; outros 6% admitem que os

soros bivalentes sao relativos a acidentes com animais hibridos (Tabela 10).

Tabela 10 — Questao 7: “Sobre soros antiofidicos * a tabela abaixo mostra a frequéncia
absoluta e relativa das respostas dos participantes

Soroterapia antiofidica Valor absoluto %

No Brasil existe soro especifico para cada género

o

de serpente peconhenta de interesse em saude 19 33%
O soro o antiofidico universal serve para todas as ) 6%
serpentes peconhentas
A soroterapia antiofidica s6 deve ser administrada 4 1%
em casos graves
Os soros bivalentes sdo para situagdes em que

. R 2 6%
ocorre acidente com animais hibridos
Nao sei informar 8 22%
Ignorado 1 2%
Total de respostas 36 100%

Fonte: A autora, 2022.

Mise, Lira-da-Silva e Carvalho (2019) afirmam que a falta de conhecimento técnico e
capacitacdo dos profissionais da satde sobre os acidentes por animais peconhentos
contribuem diretamente para o agravamento dos quadros clinicos dos acidentados. Dentre os
48% que erraram a questdo e os 33% dos profissionais que ndo souberam responder, pode ser
um indicativo que o conhecimento sobre animais pe¢onhentos nao ¢ fornecido durante a
formacgao desses profissionais (BARRAVIERA, 1992, SOUZA et al., 2021).

O cientista Vital Brazil, descobridor da especificidade soro antiofidico ja afirmava em
1896, que para cada género de serpente seria necessario um antigeno especifico, uma vez que
cada género de serpente possui toxinas especificas que compde a peconha (LIRA-DA-SILVA,
2016, CUNHA, 2017; RODRIGUES, 2019). E quando perguntados na questdo sete sobre
soros antiofidicos (Tabela 10), 53% afirmaram que no Brasil existe soro especifico para cada
género de serpente pegonhenta; enquanto 45% dos participantes ndo souberam informar a
alternativa correta. Destes, 22% alegaram nao saber informar sobre o assunto; 11% afirmaram

que a soroterapia antiofidica s6 deve ser administrada em casos graves. O Manual de
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Diagnostico e Tratamento de Acidentes por Animais Pegconhentos (FUNASA, 2001) classifica
os acidentes em casos: leves, moderado e graves, assim instruindo a terapéutica em casos
leves com a administragdo de duas a quatro ampolas de soro antibotropico — SAB, em casos
moderados de quatro a oito ampolas e graves podendo ultrapassar doze ampolas de SAB.
Logo o tratamento ¢ possivel em casos leves e moderados onde ¢ possivel detectar
manifestagdes como: dor, edema e equimose. Outros 6% acreditaram que os soros bivalentes
sdo relativos a acidentes com animais hibridos — esta ultima ndo tem nenhum embasamento
cientifico que possa ser confrontado.

A ideia de um soro antiofidico universal ja foi real, em 1982 Calmette acreditava ter
criado um antidoto universal contra mordeduras ou picadas de serpente (LIRA-DA-SILVA,
2016, CUNHA, 2017). Entre os 45% dos profissionais que ndo souberam informar a
alternativa correta, apenas 6% afirmaram que existe um soro antiofidico universal.

Sobre “Em caso do ndo reconhecimento do tipo de “cobra” que ocasionou acidente,
seria possivel", 30% afirmaram que ¢ possivel administrar o soro antibotropico, pois € o tipo
de acidente com maior incidéncia no Brasil. Da amostra, 28% reconhecem nao saber
informar; outros 28% afirmaram que: “Deve-se avaliar manifestacdes clinicas para identificar
o tipo de acidente”, 8% afirmaram que: ‘“deve-se administrar uma ampola de cada tipo de
soro para prevenir o agravamento”; 3% da amostra afirma que deve-se usar tratamento
sintomdtico em substitui¢do da soroterapia. Outros 3% ndo responderam a questdo (Tabela

11).

Tabela 11 — Questao 8: “Em caso do nao reconhecimento do tipo de “cobra” que ocasionou
acidente ¢ possivel: ” a tabela abaixo mostra a frequéncia absoluta e relativa das
respostas dos participantes

Procedimentos Valor absoluto %

Administrar o soro antibotrépico, pois € o tipo de

0
acidente com maior incidéncia no Brasil. 1 30%
Avaliar manifestagoes clinicas para poder 10 28%
identificar o tipo de acidente ofidico.
Administrar uma ampola de cada tipo de soro 3 89
antiofidico para prevenir o agravamento.
Usar tratgmento sintomatico em substituicao a 1 39,
soroterapia
Nao sei como proceder. 10 28%
Ignorado 1 3%
Total de respostas 36 100%

Fonte: A autora, 2022.
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No caso de serpentes, quando ndo existe a confirmacgdo da espécie que ocasionou o
acidente, ¢ possivel classificar os sintomas e manifesta¢des clinicas do paciente e avaliar as
espécies existentes na regido onde ocorreu o incidente (SANTOS; FARANI; ROCHA, 2009;
MAGALHAES, 2019).

As jararacas sdo responsaveis por 90% dos acidentes ofidicos no Brasil (AZEVEDO-
MARQUES; CUPO; HERING, 2003, SOUZA; MACHADO, 2017, MAGALHAES, 2019). A
partir dessa afirmativa, ¢ compreensivel que 30% dos participantes afirmaram que € possivel
administrar o soro antibotrdpico, pois € o tipo de acidente com maior incidéncia no Brasil.
Entretanto, isto podera criar um problema maior se a identifica¢@o estiver incorreta, por conta
de reacdes adversas e de ndo combater os danos causados ao organismo, agravando o quadro
clinico.

Os soros antiofidicos estdo disponiveis em soro antibotropico — SAB, soro
anticrotdlico — SAC, soro antilaquético SAL e na forma bivalente como antibotropico
crotalico — SABC, antibotropico-laquético — SABL. O veneno das serpentes pode provocar
alteragdes hemorragicas, neurotdxicas e nefrotoxicas, e embora cada género possua peconha
de sintomas especificos, a complicacao da insuficiéncia renal pode ser relevante para todos os
acidentes ofidicos pois se mostra o causador de sequelas definitivas as vitimas deste acidente
(GOMES et al., 2018; MAGALHAES, 2019). Neste contexto, 8% dos participantes
afirmaram que “deve ser administrada uma ampola de cada tipo de soro para prevenir o
agravamento”. A escolha desta op¢ao mostra pouco ou total desconhecimento dos tipos de
tratamentos contra acidentes por peconhentos. Outros 3% afirmaram que se deve usar
tratamento sintomatico em substituicio da soroterapia. Embora existam estudos com
tratamentos alternativos a soroterapia especifica, incluindo uso de plantas, que mostram
resultados positivos ao tratamento, mas a utilizacdo da soroterapia especifica ainda continua
sendo o unico meio seguro de garantir eficacia na terapéutica (COELHO, 2018).

Quando perguntados sobre onde recorrer a tratamento soroterdpico no Brasil, 64%
afirmaram que seja “Em uma unidade publica de emergéncia em saide que seja polo de
atendimento para acidente com animais peconhentos”; 19% afirmaram que “Em qualquer
UBS, seja publica ou particular”; 14% afirmam “Em qualquer UBS”; apenas 3% ndo

responderam a questao (Tabela 12).
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Tabela 12 — Questdao 9: “ No Brasil, em caso de acidente por animal pegonhento, onde ¢
possivel receber o tratamento soroterdpico?” A tabela abaixo mostra a
frequéncia absoluta e relativa das respostas dos participantes

Disponibilidade da Soroterapia Valor absoluto Y%

Em qualquer unidade publica de atendimento em saude 5 14%
Em uma unidade publica de emergéncia em saude que
seja polo de atendimento para acidente com animais 23 64%
peconhentos
Em qualquer unidade de saude, seja publica ou

. 7 19%
particular
Em uma unidade de saude particular que tenha a 0 0
soroterapia para acidentes com animais peconhentos
Ignorado 1 3%
Total de resposta 36 100%

Fonte: A autora, 2022.

Durante a discussdao deste estudo ja foi mencionada a singularidade do SUS no
tratamento especifico a vitimas de acidentes por peconhentos. O profissional da saide que
atua em unidades de atendimento como hospitais e unidades de pronto atendimento precisa
estar bem informado quanto a oferta desse tipo de servigo. Quando perguntados na questao 9
(Tabela 12) sobre onde recorrer a tratamento soroterapico no Brasil, 64% afirmaram que seja
“Em uma unidade publica de emergéncia em satide que seja polo de atendimento para
acidente com animais peconhentos”. O tratamento contra todos os acidentes por animais
peconhentos estd vinculado e dependente do SUS, sejam casos de ofidismo, araneismo ou
escorpismo (COELHO, 2018; MISE; LIRA-DA-SILVA; CARVALHO, 2019).

Dos participantes que responderam a nona questdo, 19% relataram que “Em qualquer
unidade de satde, seja publica ou particular”; 14% afirmaram “Em qualquer UBS”. E
perfeitamente compreensivel e indicado que no momento do acidente, a vitima seja
encaminhada o mais rapido possivel a uma unidade hospitalar, ainda que a unidade ndo seja
polo de atendimento. Assim, os médicos irdo solicitar uma transferéncia imediata e tentar
estabilizar a vitima mantendo o controle de suas func¢des vitais até que o acidentado seja
transferido para uma unidade, que seja polo de atendimento e tenha condi¢des de realizar o
procedimento de tratamento especifico. Mesmo com essa afirmativa, ndo € correto afirmar
que “qualquer” UBS esteja preparada para receber, atender a vitimas desse tipo de acidente.

Sobre terem participado de algum evento ou palestra de animais peconhentos, 50%
afirmam ndo terem participado ou assistido qualquer evento, ou palestra sobre o tema;
enquanto 25% declararam ndo se lembrar de terem participado; 19% relataram que tiveram
acesso a eventos, palestras ou aulas sobre o tema, porém, ndo informaram a disciplina.

Apenas 3% ignoraram a questdo (Tabela 12).
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Tabela 13 — Questao 10: “Ja participou de algum evento, palestras ou aula sobre animais
peconhentos durante a graduagdo? Se sim, em qual disciplina? ” na tabela abaixo
mostra a frequéncia absoluta e relativa das respostas dos participantes

Participacio Valor absoluto Y%
Sim 7 19%
Nao 18 50%
Nao lembro 9 25%
Sim, Estagio no CRAS* 1 3%
Ignorado 1 3%
Total de respostas 36 100%

Fonte: A autora, 2022.
*Apenas um participante teve acesso ao tema, que foi durante um estagio no CRAS (Centro de Referéncia em
Assisténcia Social), ndo informando a disciplina.

Vale ressaltar que o questionario permitiu que os participantes completassem suas
respostas além das questdes objetivas. Apenas um participante, mencionou ter tido
informacdes em aulas, palestras ou eventos através de um estagio realizado no Centro de
Reabilitacdo de Animais Silvestres (CRAS). Enquanto 75% (n = 27) afirmaram que ndo
obtiveram informagdes quanto ao tema durante sua formagdo, destes 50% (n = 18) afirmam
ndo terem participado ou assistido qualquer evento, ou palestra sobre o tema; enquanto 25%
(n =9) afirmam nao lembrar de terem participado.

Quando perguntados sobre terem participado de evento ou recebido explicacdes de
alguma instituicao cientifica de referéncia em animais peconhentos, 31% afirmaram que nao;
enquanto 5% relataram ter participado ou recebido instru¢des do Instituto Vital Brazil, 3%
afirmam ter participado ou recebido informacdes do Instituto Butantan e 58% dos

participantes ignoraram a questdo (Tabela 14).

Tabela 14 — Questdo 11: “Ja& participou de algum evento, recebeu informacdes ou suporte
sobre acidente por animais peconhentos de alguma instituicao abaixo?” A tabela
abaixo mostra a frequéncia absoluta e relativa das respostas dos participantes

Instituicio Valor absoluto N(%)
Nao 11 31%
Instituto Butantan - SP 1 3%
Instituto Vital Brazil - RJ 2 5%
Fundacdo Ezequiel Dias - MG 0 0%
Centro de Producao 0 0%
e Pesquisa de imunobioldgicos - PR
Palestra do IVB na Marinha * 1 3%
Ignorado 21 58%
TOTAL 36 tty

Fonte: A autora, 2022.
*Apenas um dos participantes informou na opcao OUTROS do questionario ter participado de uma palestra na
Marinha do Brasil ministrada pelo Instituto Vital Brazil.
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Os institutos produtores de soros contra acidentes por animais pegonhentos além de
suas producdes farmacéuticas, também produzem e enriquecem o conhecimento com as
producdes técnicas e divulgagdo cientificas, possibilitando que diversos estudos com este
sejam possiveis de serem realizados (SAPIRAS, 2007, INSTITUTO BUTANTAN, 2022).

Essas instituicdes produzem conhecimento cientifico e possuem em seus dominios
um conjunto de atividades educacionais voltadas para o aprendizado sobre animais
peconhentos e todas as esferas que esses acidentes possam ocupar, desde cursos livres, de
extensdo, feiras cientificas, estagios e bolsas de estudos (INSTITUTO BUTANTAN, 2022
FUNED, 2021 INSTITUTO VITAL BRAZIL, 2022).

O Instituto Vital Brazil, localizado no estado do Rio de Janeiro, ¢ um dos laboratorios
farmacéuticos oficiais do Brasil, atendendo a todo setor publico produzindo soros
hiperimunes ¢ medicamentos de uso humano. A instituicdo também realiza atividades de
pesquisa e ensino e atuam através de palestras e treinamentos sobre animais peconhentos por
todo Estado através de prefeituras, ONG e centros de treinamentos em servigos ambientais,
atendendo até mesmo outros estados do pais, para todos os publicos, desde infantis, populagao
em geral e para profissionais da satde, incluindo médicos, enfermeiros, médicos veterinarios
entre outras areas em que o assunto seja pertinente (INSTITUTO VITAL BRAZIL, 2022).
Durante o estudo, apenas um 3% participante informou a situacdo em que recebeu instrugao
sobre o tema, informando uma palestra na Marinha do Brasil. Essa informa¢@o, mesmo que
unitaria neste estudo, ¢ importante, pois mostra como a divulgacao de informacdo permeia
entre os setores do estado. Entre os anos de 2020 — 2021, periodo que compreende também a
pandemia de COVID-19, foram realizadas aproximadamente cinquenta atividades de
treinamento e palestras para diferentes profissionais da satde dos setores publicos e privados,
compreendendo enfermeiros, médicos, técnicos em enfermagem, agentes comunitarios de
saude, paramédicos, corpo de bombeiros e for¢cas armadas (Centro de Ensino do Instituto
Vital Brazil, arquivo institucional).

O acesso ao tratamento especifico em casos de acidentes por animal peconhento ¢ um
direito de todos os cidadaos brasileiros e ¢ de suma importancia que os profissionais da linha
de frente no atendimento em satude estejam atualizados quanto aos primeiros socorros, além

do preparo formativo para dar as devidas orientagdes nas UBS para todos os cidadaos.
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CONCLUSAO

Foi possivel identificar que o tema “animais peconhentos” esta disponivel dentro de
disciplinas que abordam doengas infecciosas e parasitarias, como topico nas ementas das
grades curriculares para o ensino nas graduagdes dos cursos de saude, em especial de
Medicina e Enfermagem. Mas para avaliar a qualidade da relevancia tematica do ensino sobre
animais peconhentos na formacdo profissional, deve ser feita uma analise do contetdo
programatico curricular dos cursos, possibilitando, assim, entender as lacunas sobre as
abordagens e conhecimentos envolvidos.

Os dados, obtidos com o questionario, corroboram com o material disponivel na
literatura, ressaltando a necessidade da insercdo do tema ‘“acidentes por animais
peconhentos”, durante a formag¢do ainda no nivel de graduagdo nos cursos de formagdo para
profissionais da satde, especialmente para o atendimento primario em unidades de satde.

Verificamos a necessidade da atualizacdo e capacitacdo dos profissionais formados,
pois, alguns demonstraram um conhecimento basico € com conceitos ultrapassados no tema,
podendo trazer consequéncias para a rotina do atendimento de vitimas desse tipo de acidente.

Foi possivel identificar que os profissionais de satide ndo estdo aptos a reconhecer os
agentes causadores de acidente pegonhento e que ha dificuldade em administrar o tratamento
adequado, por parte dos profissionais que participaram do presente estudo.

Foi possivel detectar que parte dos profissionais de saude nao possuem conhecimento
sobre os polos de atendimento e que mais de 80% dos profissionais da satde, participantes na
pesquisa, nunca utilizaram de servigos de apoio em acdes educativas sobre o tema de

nenhuma instituicdo produtora de antiveneno.
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APENDICE A - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
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Instituto Vital Brozil

Sou Anna Caroline Victoria dos Santos Rodrigues, aluna do Programa de Pos-
Graduagao em Ensino de Ciéncias, Ambiente e Sociedade, pela Universidade do Estado do
Rio de Janeiro (UERJ), Bi6loga na Divisdo de Herpetologia do Instituto Vital Brazil e com o
apoio e incentivo das instituigdes mencionadas estou desenvolvendo um trabalho a respeito do
conhecimento de profissionais da saude sobre acidentes por animais pe¢onhentos.

A defesa da dissertagcdo serd apresentada na UERJ-FFP, prevista em 2022. Além de
mim, estd envolvido no projeto o professor e pesquisador Jorge Antonio Lourenco Pontes,
orientador deste trabalho. O que queremos com esta pesquisa ¢ entender mais sobre os saberes
dos profissionais da satide sobre os acidentes causados por animais pegonhentos. Mas, para
que esta pesquisa possa ser realizada gostariamos de convida-lo a responder um questionario
com dez questdes sobre este assunto. Posteriormente o resultado serd disponibilizado em
trabalhos académicos e congressos cientificos. Durante a aplicacdo do questionario, sinta-se
livre para desistir de participar ou passar (pular) perguntas sem que isso traga nenhum
prejuizo ou mal-estar.

E importante destacar que nio temos nenhum objetivo financeiro no uso de seu
conhecimento, sua imagem e informacdes pessoais, portanto, os resultados da pesquisa serao
disponibilizados a vocé e os dados aqui adquiridos serdo usados de forma andnima. Caso
tenha alguma duvida ndo hesite em entrar em contato através do endereco, que esta fixado no
rodapé deste documento.

Entrevistado: Depois de saber sobre a pesquisa, de como serd feita, do direito que
tenho de ndo participar ou desistir dela sem prejuizo para mim, de saber que minha imagem e
dados ndo serdo usados indevidamente e de como os resultados serdo usados sem fins
financeiros, concordo em participar desta pesquisa.

Nestes termos, agradecemos muito sua participacao.

Anna Caroline Victoria dos Santos Rodrigues

Jorge Antonio Lourenco Pontes

Faculdade de Formacao de Professores - UER]J

annasnakevictoria@gmail.com

Para baixar este TCLE em pdf:
https://docs.google.com/uc?export=download&id=1RzCVRoQK6DNhYcQlgucopj-

24cpU6WOE


about:blank
about:blank
about:blank
about:blank
about:blank
about:blank
about:blank
about:blank
about:blank
about:blank

74

APENDICE B - QUESTIONARIO: SABERES ENTRE OS PROFISSIONAIS DA SAUDE
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Pesquisadores: Anna Caroline Victéria dos Santos Rodrigues

Jorge Antonio Lourengo Pontes

Dados do participante

1. Formagdo: Enfermeiro ( ), Médico ( ), Técnico em Enfermagem ( ) Outro

2. Graduacgdo: () em andamento ( ); concluida no ano de ; residente ().

3. Municipio (s) de atuagdo: UF:

4. Area de servico: Clinica ( ); Pronto atendimento ( ); Pronto socorro ( ).

Nome da unidade: Publica ( ); Particular ().

Analise de procedimento

1. A unidade em que presta servi¢os de saude, ou, hospital-escola em que estuda, ¢ um
polo de atendimento?
( )Sim. ( )Nao. ( )Nao sei.

2. Acidentes com animais peconhentos, no Brasil, sio considerados como um problema
de saude publica, pois estio diretamente relacionados com a situacio sanitaria,
ambiental e economica do pais. Dentre os principais animais desta categoria estao:

() Sapos e serpentes. () Aranhas, escorpides e serpentes. ( ) Abelhas, dguas-vivas,
aranhas, escorpioes. lagartas e serpentes. () Aranhas, escorpides, sapos € serpentes.

3. Animais peconhentos e venenosos sio sindnimos?

() Sim. Esses animais produzem toxinas danosas ao organismo.

() Nao. Animais pegonhentos sao capazes de inocular toxinas, enquanto os venenosos
ministram toxinas de forma passiva principalmente através de secre¢des cutaneas.
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4. Ja realizou atendimento em acidentado por algum animal peconhento?
() Sim. Qual? () Nao.

5. Abaixo, assinale qual, ou quais, das serpentes peconhentas da fauna brasileira nao
possui fosseta loreal?

() Boipeva (Xenodon spp.). () Naja (Naja. spp.). () Jararacugu-do-brejo (Palusophis
bifossatus). Coral-verdadeira ( Micrurus spp.). () Jararaca (Bothrops spp.).

() Nao conheco esta estrutura.

6. Em caso de acidente com escorpifo, qual é o procedimento indicado no tratamento
médico?

( ) Todo acidente por escorpido necessita de soroterapia especifica com soro
antiescorpidnico.

() Tratamento sintomdtico em casos leves com objetivo de minimizar a dor, em casos
moderados e graves administrar soro antiescorpionico ou na falta dele o soro antiaracnidico.
() Os casos leves, moderados e graves devem ser tratados de forma sintomadtica, pois nao
existe soroterapia especifica para escorpides.

() Tratamento sintoméatico em casos leves com objetivo de minimizar a dor, em casos
moderados ou graves administrar a soroterapia especifica para escorpido-amarelo, pois ¢ a
unica espécie de interesse em saude.

() Nao conhego o procedimento correto.

7. Sobre soros antiofidicos.

() Existe soro especifico para cada género de serpente peconhenta.

() Existe soro universal para todas as serpentes peconhentas.

() Os soros bivalentes sdo para situagdes em que ocorre acidente com animais hibridos.
() A soroterapia antiofidica s6 deve ser administrada em casos graves.

() Nao sei informar.

8. Em caso do nio reconhecimento do tipo de “cobra” que ocasionou acidente é
possivel:

() Usar tratamento sintomatico em substituicao a soroterapia.

() Administrar uma ampola de cada tipo de soro antiofidico para prevenir o agravamento.
() Administrar o soro antibotropico, pois € o acidente com maior incidéncia no Brasil.

() Acompanhar os sintomas para poder identificar o grupo de serpente que provocou o
acidente.

() Nao sei como proceder.

9. No Brasil, em caso de acidente por animal peconhento, onde é possivel receber o
tratamento soroterapico?

() Em qualquer unidade publica de atendimento em saude.

( ) Em uma unidade publica de emergéncia em satide que seja pdlo de atendimento para esses
tipos de acidentes.

() Em qualquer unidade de saude, seja publica ou particular.

() Em uma unidade de satide particular que tenha a soroterapia para acidentes com animais
peconhentos.
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10. Ja participou de algum evento, palestras ou aula sobre animais peconhentos durante
a graduacio?

() Sim. Em qual disciplina?
() Nao. ( ) Nao Lembro.

11. Ja participou de algum evento, recebeu informacdes ou suporte sobre acidente por
animais peconhentos de alguma instituicio abaixo?

() Instituto Butantan (Sao Paulo- MG);

() Instituto Vital Brazil (Niteroi- RJ);

() Fundacao Ezequiel Dias (Belo Horizonte - MG);

() Centro de Producao e Pesquisa de Imunobiologicos (Curitiba- PR);

Outro
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