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RESUMO

No Estado do Ceard (1992 a 2002), 16 casos de envenenamento com o Thalassophyne nattereri ocorreram no litoral, a
maioria (87,5%) em praias de Fortaleza e 12,5% do interior. Noventa e quatro por cento eram do sexo masculino e 6%
feminino. Com relagio a idade, 75% estavam na faixa etdria de 21 a 40 anos, 19% entre 41 e 60 anos e 6% entre 1 a 10 anos.
0 tempo de exposigio foi de 1.a 5 horas (4), 6 a 12 (3), mais de 12 horas (4), 5 pacientes ndo informaram o tempo decorrido
entre o acidente e o atendimento. Manifestagoes clinicas observadas foram dor, edema local, isquemia transitoria, parestesia,
equimose e sensacdo de queimacao local. O tratamento consistiu de antiinflamatorios e analgésicos. Em alguns casos, foram
usados anestésicos, 4gua morna, debridamento cirtirgico e anti-histaminicos. Em 75% dos casos, observou-se cura confirmada
e em 12% a cura ndo foi confirmada, em dois a evolugio foi ignorada. Provavelmente, o niimero de acidentes ocorridos é
maior do que o encontrado devido a subnotificacio.

Palavras-chaves: Thalassophryne nattereri. Epidemiologia. Niquim. Acidentes.

ABSTRACT

In Ceara State (1992 to 2002) 16 cases of envenomation by Thalassophyne nattereri occurred in the seaside of Ceard, 87.5%
of cases in the region of Fortaleza and 12.5% in the interior of Ceard State. Ninety four percent were men and 6% women. Age
range: 75% between 21 and 40 years and 19% between 41 and 60 years old. The time between medical assistance and the
accident varied from 1 to 5 hours (4 cases), 6 to 12 hours (3 cases), over 12 hours in 4 cases and 5 patients did not know.
Clinical manifestations observed were pain, local edema, transitory ischemia, paresthesia, ecchymosis and burned skin sensation.
Anti inflammatory and analgesic drugs were used. In some cases, anesthetic, hot water, surgical peeling and anti-histaminic
drugs were used. In 75% of cases cure was confirmed and in 12% cure was not confirmed. The number of accidents is
probably higher than was found due to subnotification.
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Existem 15 espécies de peixes pegonhentos do género
Thalassophryne (T. nattereri, T. punctata, T. reticulata,
T amazénica, T. branneri, T. montevidensis) encontradas em
nosso pais, sendo a Thalassophryne nattereri responsavel por
grande nimero de acidentes®® ",

Os peixes do género Thalassophryne possuem um dos
mais perfeitos aparatos de veneno, com glandulas conectadas

aactleos ocos localizadas na regido anterior a nadadeira dorsal
e nas regides pré-operculares. Essa particularidade permite
que o veneno seja injetado sob pressio'? '. Os acidentes
causados pela espécie T nattereri sdo freqiientes no litoral do
Brasil, particularmente no Nordeste, representando um
problema de Satide Publica® . Estes acidentes ocorrem na
maioria das vezes na regido plantar ou palmar, quando ao
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pisar inadvertidamente no peixe, hd perfuracio do tegumento
com liberagdo do veneno por pressio sobre o tecido glandular'.

Os individuos que sofrem acidentes pelo T. nattereri
apresentam dor intensa com irradiacdo para a raiz do
membro, seguida de rea¢do inflamatéria aguda no local, com
ocasional necrose e dificil cicatrizagio' ®''. Recentemente,
foi demonstrado o efeito renal deste veneno’. Sabe-se que a
maioria dos acidentes provocados pelo T. nattereri afeta,
principalmente, as comunidades pesqueiras.

No Ceard existem poucos relatos acerca desse tipo de
acidente com o T. nattereri, havendo apenas registros referentes
a0s estados de Alagoas, Salvador, Sergipe e Pard®’.

0 objetivo do presente trabalho foi determinar a casuistica
dos acidentes pelo envenenamento do peixe Thalassophryne
nattereri (Niquim) ocorridos no Estado do Ceard, atendidos no
Centro de Assisténcia Toxicoldgica (CEATOX), a fim de tracar as
caracteristicas clinicas e epidemioldgicas dos pacientes atendidos
neste servigo, verificando a ocorréncia de complicacdes
provocadas pelo envenenamento.

MATERIAL E METODOS

A notificag@o dos acidentes causados pelo peixe T. nattereri
foi realizada pelo CEATOX, Centro de Referéncia Estadual no
tratamento de vitimas de envenenamento, no periodo de janeiro
de 1992 a dezembro de 2002. Foi um estudo retrospectivo
através de andlise de fichas de assisténcia toxicoldgica dos
pacientes atendidos nesta unidade. Analisaram-se as seguintes
varidveis: local de exposi¢do (zona rural ou urbana), sexo,
idade, tratamento efetuado, tempo decorrido entre o acidente
e 0 atendimento na unidade de saide e evolucio dos pacientes.
A andlise estatistica foi realizada pelo Epilnfo, versio 6,04b,
utilizando porcentagens simples nos dados.

RESULTADOS

No periodo de 1992 a 2002, foram notificados 16 casos
de envenenamento pelo T nattereri no litoral do Ceard. A
maioria (87,5%) dos acidentes ocorreu em praias da regido
metropolitana de Fortaleza, com apenas 12,5% dos casos
tendo ocorrido em praias do interior (Figura 1).

Com relacdo a0 sexo, 15 (94%) eram do sexo masculino
e 1 (6%) do sexo feminino (Figura 2). Com relacdo a idade,
12 (75%) pacientes estavam na faixa etdria de 21 a 40 anos,
3 (19%) tinham entre 41 e 60 anos e 1 (6%) estava na faixa
de 1 a 10 anos (Figura 3).

0 tempo de exposi¢do foi de 1 a 5 horas (4), 6 a 12
horas (3), mais de 12 horas (4) e 5 pacientes nio
conseguiram informar o tempo decorrido entre o acidente e
o atendimento (Tabela 1).

As manifestacdes clinicas mais comuns foram dor e edema
local. Observou-se também isquemia transitoria, parestesia,
equimose e sensa¢do de queimacio local.
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Fonte: Centro de Assisténcia Toxicoldgica - (CEATOX)/IJF

Figura 1- Procedéncia dos casos de envenenamento por Thalassophryne
nattereri, Ceard, de 1992 a 2002.
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Fonte: Centro de Assisténcia Toxicologica - (CEATOX)/IJF

Figura 2 - Sexo do acidentado no envenenamento por Thalassophryne
nattereri, Ceard, de 1992 a 2002.
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Fonte: Centro de Assisténcia Toxicologica - (CEATOX)/IJF

Figura 3 - Faixa etdria do acidentado no envenenamento por
Thalassophryne nattereri, Ceara, de 1992 a 2002.
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Tabela 1- Niimeros e percentuais de casos de acidentes por Thalassophryne
nattereri segundo o tempo decorrido entre o acidente e o atendimento, no
Ceard de 1992 a 2002.

1992 22002
Intervalo de tempo (horas) Nimero Percentagem
1as 4 25,0
6al12 3 18,8
> 12 4 25,0
Nio informado 5 31,2
Total 16 100,0

Fonte: Centro de Atendimento das Intoxicacdes - [JF

0 tratamento consistiu do uso de dexametasona e
indometacina na maioria dos acidentes. Em alguns casos, foram
utilizados anestésicos (lidocaina) e dgua morna, lavagem
intensiva para retirada de fragmentos, debridamento cirtirgico,
além do uso de anti-histaminicos. Em 12 (75%) dos casos
observou-se cura confirmada, com retorno do paciente ao
servico de satide, reversao de sinais e sintomas apresentados no
quadro clinico apés o acidente, e em 2 (12%) a cura néo foi
confirmada, paciente recebeu alta, porém ndo retornou a
unidade de saide. Em dois a evolugdo foi ignorada (Figura 4).

Cura confirmada
(12) 78%

Cura nao confirmada
(2) 12,5%

Evolucao ignorada
(2) 12,5%

Fonte: Centro de Assisténcia Toxicoldgica - (CEATOX)/IJF

Figura 4 - Evolugio clinica do acidentado no envenenamento por
Thalassophryne nattereri, Ceard, de 1992 a 2002.

DISCUSSAO

Os acidentes causados pelo Thalassophryne nattereri
representam problema médico no Nordeste do Brasil®*.

Na avaliacdo da distribuicio dos acidentes com o peixe
T. nattererino Estado do Ceard segundo a procedéncia, observou-
se uma prevaléncia de vitimas provenientes da capital.

Com relacio ao sexo, sabe-se que a participacio dos homens
no ramo da pesca ainda é muito forte, sendo observado que a
maioria dos casos de envenenamento eram do sexo masculino,
sendo tais dados concordantes com a literatura'.

Quanto 2 faixa etdria, 75% dos pacientes apresentavam
entre 21 e 40 anos de idade, sendo nessa faixa onde ocorre

amaior concentragio da forca de trabalho, nas comunidades
pesqueiras.

No que se refere ao tempo de exposicio, onde é informado
o tempo decorrido entre o acidente e o atendimento, 31,2%
ndo conseguiram dar essa informagco. Os demais acidentados
ficaram distribuidos em trés grupos: 25% levaram de 1 a 5 horas;
18,8% de 6 a 12 horas e 25% mais de 12 horas para o
atendimento clinico.

Recentemente, foi descrita dor intensa, edema e eritema,
necrose local e infec¢ao bacteriana em pescadores de Salindpolis
(Pard) e Aracaju (Sergipe) acidentados com o T natteri’'. No
Ceard, as manifestacdes clinicas mais observadas foram dor e
edema local, estando presentes também isquemia transitoria,
parestesia, equimose e sensacdo de queimacio na pele.

Os sinais e sintomas do acidente foram revertidos com
autilizagdo de antiinflamatdrios e analgésicos, sendo utilizado
em alguns casos anestésicos, 4gua morna, lavagem intensiva
para retirada de fragmentos, debridamento cirdrgico dos
ferimentos e anti-histaminicos. Na maioria dos casos
observamos reversio total do quadro clinico apresentado.

Nos resultados apresentados no presente trabalho
provavelmente ocorreu subnotificacio dos acidentes.
Infelizmente, o problema da subnotificacdo nas unidades
publicas de saide do nosso Estado existe, muitas vezes pela
dificuldade de acesso, fazendo com que os acidentados no
procurem as unidades de satide, como foi constatado em Fortim?,
um municipio do interior do Estado do Ceard, onde pescadores
da comunidade e marisqueiros néo procuram o servico de satide
em caso de acidente a ndo ser quando ocorre infecgio
secunddria. Outros fatores envolvidos sio a inexisténcia de
tratamento especifico que possa reverter os efeitos do
envenenamento, bem como a ndo identificacio do acidente,
agravado pela desinformacio da populacdo e de profissionais
da saide, ndo utilizando medidas de primeiros socorros
importantes, como a imersdo em dgua quente, além de
antibioticoterapia preventiva, para melhora do quadro clinico
apresentado.
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