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Aspectos epidemioldgicos e clinicos do escorpionismo na regido
de Santarém, Estado do Para, Brasil

Epidemiological and clinical aspects of scorpion envenomation
in the region of Santarém, Para, Brazil
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Resumo Este trabalho é um estudo prospectivo e descritivo dos aspectos epidemiolégicos e clinicos de 72
envenenamentos por escorpiées admitidos no Hospital Municipal de Santarém, Estado do Par4, Brasil, entre
fevereiro de 2000 a fevereiro de 2001. Trouxeram o animal 8,3% das vitimas, os quais foram identificados como
T. cambridgei. O sexo masculino foi acometido em 83,3%. A idade das vitimas e o tempo para o socorro
médico foram respectivamente de 33,6+18,3 anos e 4,6+3,2 horas em média. Os membros superiores foram
acometidos em 51,5% dos casos. As manifestagcées locais estiveram presentes em 91,7% e as sistémicas em
98,6% dos envenenamentos. Entre os sintomas locais encontramos: parestesia em 79,2%, dor em 52,8%, e
edema em 26,4% dos casos. Nas manifestacoes sistémicas predominou as queixas neurolégicas em 97,2%
das vitimas, sendo o sintoma de sensac¢do de “choque elétrico” pelo corpo (88,9%) o mais freqliente. No
exame neuroldégico os sinais mais encontrados foram: mioclonias (93,0%), dismetria (86,1%), disartria (80,6%)
e ataxia de marcha (70,8%). Classificou-se como moderados 76,4% dos envenenamentos, sem nenhum caso
grave. Deixaram de realizar a soroterapia 32,7% dos casos moderados, por auséncia de soro especifico no
momento do atendimento. O escorpionismo da regido de Santarém mostra um comportamento clinico regional
diferente daqueles descritos no Brasil e de outros locais da Amazbnia e, apresenta uma clinica
predominantemente neurolégica, ainda ndo descrita na literatura brasileira.
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Abstract This is a descriptive and prospective study on epidemiological and clinical aspects of 72 scorpion
accidents admitted to Santarém Municipal Hospital, state of Para, Brazil, from February 2000 to February
2001. Only 8.3% brought the animal with them, identified as T. cambridgei. The majority of victims were male
(83.3%). The mean age and the time of the medical help were respectively 33.6+18.3 years and 4.6+3.2 hours.
The parts of the body most affected were the superior members (51.5%). Local symptoms occurred in 91.7%
cases and systemic manifestations in 98.6% of the accidents. The local symptoms included: paresthesia in
79.2% cases, pain in 52.8% and edema in 26.4%. Among the systemic manifestations neurological disorders
predominated in 97.2%, and the symptom of “electric shock” occurred in 88.9% patients. The most common
neurological signs were: myoclonia (93%), dysmetria (86.1%), dysarthria (80.6%), and ataxia (70.8%). The
accidents were classified as moderate in 76.4% without any serious cases. The specific anti-venom serum was
not administered in 32.7% of the moderate cases, due to non-availability of the anti-venom serum at the time of
attendance. The victims of scorpion envenomation notified at Santarém, present a different clinical and regional
behavior from previous reports in Brazil and Amazonia regions. The predominantly neurological picture has not
previously been described in the Brazilian literature.
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O escorpionismo é um importante problema de
salde publica para varios paises tropicais e
subtropicais, como o Brasil**, México® 1820, Tunisia e
Marrocos®®, Africa do Sul?, Egito'2 e Estados Unidos
da América*.

Os escorpides possuem glandulas de veneno, mas
somente cerca de 25 das 1.400 espécies conhecidas
sdo consideradas perigosas, podendo levar o
acidentado ao 6bito*®.

Os principais agentes de importancia médica no
Brasil séo o T. serrulatus, T. bahiensis e T. stigmurus, e
50% das notificacdes sédo procedentes de S. Paulo e
Minas Gerais®®. O T. serrulatus, de maior freqiiéncia na
América do Sul, é o responséavel pelos acidentes com
maior gravidade®710111327 Na Amazdnia, 0s mais
encontrados sédo o T. cambridgei, T. silvestris e o
T. metuendus, entre outros*16172 | ourenco!” em 1984,
refere que nas regides de Santarém-Trombetas os
escorpides encontrados nas matas sao o T. metuendus,
T. silvestris, entre outros.

Os primeiros estudo sobre o veneno de escorpides
e do envenenamento no Brasil, foram realizados por
Murano® em 1915 e Vital Brazil® em 1918. O veneno
possui uma mistura complexa de aproximadamente 70
aminoacidos, que possui similaridade de composic¢éo,
nas diferentes espécies?, e suas manifestacdes clinicas

estdo na predominancia dos efeitos simpaticos ou
parassimpaticos, em decorréncias da liberagdo de
catecolaminas e acetilcolinas pelas terminagdes
nervosas pés-ganglionarest *® cujos efeitos seréo de
neurotoxidade e cardiotoxidade®.

Na Amazénia brasileira, referéncias sobre o
escorpionismo sao encontradas em varios trabalhos.
Menezes et al'®, que referem ser o escorpido o artropode
que mais ocasionou acidentes nos pacientes atendidos
pelo Centro de Informacdes Toxicoldgicas de Belém;
Yamano et al*, informam ser ele a 22 causa entre os
animais peconhentos. Asano et al® descreveram doze
acidentes leves na area metropolitana de Belém e
arredores® sendo o T. silvestris identificado como o
responsavel por dois destes casos. Acidentes fora destes
locais, encontram-se os referidos em ltaituba na regido
do Tapajds, Para? e em Manaus, Amazonas®.

O quadro clinico do escorpionismo € semelhante nas
diversas regides do Brasil*®131427 e est4 na dependéncia
da gravidade do acidente. Constitui-se principalmente de
manifestagdes locais e autonémicas, com discreto ou
nenhum comprometimento neurolégico® 8142627,

Com o objetivo de conhecer os aspectos
epidemiolégico e clinico do envenenamento por
escorpides da regido de Santarém, é que foi realizado
este estudo nas vitimas admitidas no Hospital Municipal
de Santarém (HMS), Para, Brasil.

CASUISTICA E METODOS

Foram estudados prospectivamente e descritivamente
72 acidentes por escorpifes admitidos, no periodo de
fevereiro de 2000 a fevereiro de 2001, no Hospital
Municipal de Santarém.

Santarém € municipio do Estado do Para, Brasil,
localizado a margem direita do Rio Tapajos, na confluéncia
do Rio Amazonas, e distante 1.369km de Belém, capital
do Estado, possuindo 10 municipios limitrofes.

Durante o atendimento, os autores deste estudo,
seguindo um protocolo, realizaram inquérito clinico,
epidemiolégico e propedéutica neuroldgica das vitimas.
Nenhum exame laboratorial complementar foi realizado.

Os escorpifes causadores dos envenenamentos e
trazidos pelos pacientes foram identificados no
laboratério de artropodes do Instituto Butantan de
Séo Paulo.

RESULTADOS

Os 72 acidentes por escorpifes atendidos no
Hospital Municipal de Santarém, tiveram como
procedéncia Santarém (94,4%), Belterra (4,2%) e
Prainha (1,4%), estes dois, municipios limitrofes do local
onde foram socorridos. A maior incidéncia ocorreu nos
meses de margo e agosto (Tabela 1). O sexo masculino
foi 0 mais acometido (83,3%). A idade das vitimas variou
de 02 a 74 anos, com média de 33,6+18,3 anos. Até 14
anos de idade estavam 13% dos acidentados; 84,1%
entre 15 a 65 e 2,8% encontravam-se acima de 65 anos.

O escorpido foi denominado de lacrau entre 87,5%
dos acidentados; de escorpido 4,2%, e ndo souberam
identificar 8,3%. Informaram ser preto o animal agressor
5,6% das vitimas; preto e grande em 59,7%; amarelo
em 1,4%, e ndo souberam informar 33,3%. Trouxeram
o animal causador do acidente 8,3% dos individuos
estudados, todos procedentes do municipio de
Santarém, e foram identificados como T. cambridgei.
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A maioria (81,9%) dos acidentes ocorreu no periodo
diurno, sendo 40,3% pela manha e 41,6% a tarde. Entre
19 horas e 6 horas ocorreram 18,1% dos casos. O tempo
entre o acidente e o socorro médico variou de 30 minutos
a 14 horas, com uma média de 4,6+3,2 horas.

O membro superior foi acometido em 51,5% dos casos,
e a mao em 41,1%; o membro inferior sofreu agresséo
em 43,1% das vitimas, e o pé em 38,9% das vezes. Outras
partes do corpo foram atingidas em 5,4% dos acidentes.

Apresentaram sintomas e sinais locais 91,7% das
vitimas (Tabela 2) e manifestacdes clinicas sistémicas
98,6% dos envenenamentos (Tabela 3).

Na clinica neuroldgica, foram mais comuns os sintomas
de sensacéo de choque elétrico pelo corpo (88,9%). Os
sinais mais observados foram as mioclonias (93%),
dismetria (86,1%), disartria (80,6%) e ataxia de marcha
(70,8%) dos casos.
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Tabela 1 - Meses dos acidentes por escorpiées em Santarém-
Para, Brasil.

Tabela 2 - Os sintomas e sinais locais no escorpionismo de
Santarem, Para

Més Ne % Sintomas/sinais Ne %
Janeiro - - Parestesia 57 79,2
Fevereiro 7 9,7 Dor 38 52,8
Margo 13 18,1 Edema 19 26,4
Abril 8 11,1 Eritema 7 9,7
Maio 6 8,3 Calor 3 4,2
Junho - - Equimose 1 1,4
Julho 5 6,9 Endurado 1 1,4
Agosto 13 18,1 Piloerecéo 1 14
Setembro 6 8,3 Dor regido inguinal 1 1,4
Outubro - - Nenhum 6 8,3
Novembro 7 9,7
Dezembro 5 6.9 Tabela 3 - Manifestagées clinicas sistémicas no escorpionismo
Janeiro - - da regido de Santarém, Para.
Fevereiro 2 2.8 Manifestacdes clinicas n° %
Total 72 100,0 Manifestacdes gerais 5 6,9
prostracédo 2 2,8
Os pacientes ainda apresentaram outras tremores 2 28
manifestacdes neuroldgicas, quando do exame astenia . 14
neurolégico, mas que, ndo foram contempladas na hipertermia L L4
tabela, como: reflexos profundos sincinéticos (9,7%),  Manifestacdes autonomicas 30 41,6
disdiadococinesia (7%), confusdo mental (4,2%), taquicardia 14 19.4
reflexos profundos policinéticos (2,8%) e alucinagdes sudorose 13 18,1
visuais (1,4%). sialorréia 6 8,3
Os envenenamentos foram classificados como leves nausea _ 6 83
(23,6%) ou moderados (76,4%), porém, 0 antiveneno n&o hipertensao arterial 6 83
foi realizado em 32,7% dos casos moderados, por falta vomitos - N 4 56
do soro especifico no hospital durante o atendimento ~ Manifestagges neurologicas 70 97.2
médico. Foram usadas 63,6% de soro antiescorpionico sintomas neurologicos
e 3,7% de antiaracnidico com uma média de 3,5+0,8 sensagao de “choque elétrico” pelo corpo 64 88,9
ampolas. Todos os pacientes receberam alta, curados, sensac&o de parestesia em todo corpo 36 50,0
sendo que em 98,6% dos casos ela ocorreu em 24 horas sinais neurol6gicos
e em apenas 1,4%, em 03 dias. mioclonias 67 93,0
dismetria 62 86,1
DISCUSSAO disartria 58 80,6
. - , , . ataxia de marcha 51 70,8
A denominacao de lacrau é também freqiente em hiperreflexia al 569
outras regides do pais*®. Os poucos animais agressores - ’
. . espasticidade 25 34,7
levados ao hospital em sua totalidade, foram hiperalerta 1 292
identificados como T. cambridgei. Muitos foram . '
caracterizados como sendo de cor preta ou preta agltagao 19 264
e grande, cor esta prépria do T. cambridgei e do romberg 1 153
T. metuendus, quando adultos®®. Embora o T. cambridgei ZZ’;‘I’EEO 3 lji

seja a espécie mais freqliente na Amazénia Ocidental,
guase ndo existem registros de acidentes com estes
agente®®,

Considerando-se as condi¢des climéticas, os
acidentes por escorpiao ocorrem no sudeste do pais
nos meses quentes e chuvosos®. Na Bahia, de junho a
setembro'*, Sdo Paulo de outubro e fevereiro?” e
Uberlandia em outubro e novembro?®. No presente
estudo, ndo se observou nenhuma relagdo com as
variacgoes climaticas da regido, pois tivemos uma maior
incidéncia nos meses de margo, época em que se tem
o maior indice pluviométrico e agosto, quando é

pequena esta precipitacdo, entretanto o periodo de
observagéo foi curto.

Segundo a literatura? 28, é no periodo diurno que
ocorrem a maioria dos acidentes no Brasil. Resultados
semelhantes foram constatados neste trabalho.

O sexo masculino foi 0 mais acometido no presente
estudo, semelhante ao que se observou em S&o Paulo?.
Em Belém, Para®, ocorre predominancia do feminino,
enquanto em Uberlandia?® e na Regido do Tapajos-
Paréa?, ndo ha predominancia de sexo.
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A idade média das vitimas (33,6+18,3 anos) difere
da encontrada em Itaituba, regido Oeste do Para, onde
a média foi de 23,1+16,4 anos?. Em Belém-Para foram
os menores de 20 anos 0s mais acidentados®, enquanto
em S&o Paulo e Uberlandia a faixa etaria mais
acometida é a de 20 a 30 anos? %,

O membro superior foi o mais acometido. Resultados
semelhantes da literatura brasileira” 2728 e mexicana?s,
porém na Africa o Sul’ e no Egito’?, sdo os membros
inferiores os mais acidentados.

O tempo para o atendimento dos pacientes, no
presente estudo, foi de 4,6 +3.2 horas, maior do que o
observado em ltaituba?®, no Para. Em Sao Paulo® " e
Uberlandia?®, mais da metade das vitimas sdo atendidas
nas primeiras duas e trés horas do acidente.

A maioria dos acidentes no Brasil sdo classificados
como leve® 3142730 @ nos casos graves a letalidade
chega a 0,58%?, sendo o 6hito associado com maior
freqliéncia ao T. serrulatus®'* 3. No Nordeste existem
relatos de Obitos por T. stigmurus® *. NOS nossos
achados, apesar dos pacientes apresentarem uma
exuberante manifestacdo clinica, ndo encontramos
nenhum caso grave, consequentemente nenhum 6bito.
A soroterapia especifica foi realizada em 67,3% dos
casos moderados, enquanto nos outros apenas
sintomaticos, isto em decorréncia da falta do antiveneno
no momento do atendimento, mas mesmo assim todos
pacientes evoluiram para a cura.

As manifestagdes clinicas locais do escorpionismo
brasileiro®©814272830 @ de outros paises *°121521 sgo
semelhantes aos nossos achados.

As manifestacdes sistémicas estiveram presentes
em 98,6%, dos pacientes, predominando a clinica

neuroldgica sobre as autondmicas e gerais. O que
difere dos envenenamentos por escorpides
encontrados no restante do pais, onde as
manifestacdes autondémicas e gerais predominam,
com poucas ou nenhuma alteragdes para o lado do
sistema nervoso central® 681013142728 30

Quando se realizou o exame da motricidade, para
avaliar a coordenacédo, a maioria dos pacientes
apresentou dismetria. Na motricidade automética,
tivemos ataxia de marcha, e na motricidade
involuntaria, observamos mioclonias, sendo que as
reflexas estiveram presentes em 86,5%, e o estimulo
sensitivo desencadeou as mesmas em 73,6%.

Manifestacdes clinicas neuroldgicas de mioclonias
sdo traduzidas pelos pacientes como sensacédo de
choque pelo corpo, os quais foram descritos pela
primeira vez em ltaituba, Para?. Outros sintomas
como dificuldade de deambulacgdo, contratura e
contracdo muscular sdo citadas na literatura nacional®.
No México, as manifestacdes neurolégicas sao
referidas como fala arrastada, contragfes
musculares® e disartria®. Na Africa do Sul referem
disartria e movimentos involuntarios?'. No Egito citam
mioclonias!? e nos Estados Unidos da América
referem movimentos de contracdo das extremidades®.

A presenca de manifestagdes neuroldgicas
exuberantes, como mioclonias, dismetria, disartria,
e ataxia de marcha entre outras, na vigéncia de
clinica autondmica e geral discreta, nos induz a
admitir tratar-se de um comportamento clinico
regional do escorpionismo, em relacdo a outras
regides do Brasil, incluindo a Amazobnia, ainda ndo
descrito na literatura brasileira.
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