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ABSTRACT | Introduction:
Scorpionism is considered a public health
problen: in some conntries, including
Brazil, due to the bigh incidence and |

or severity of the cases. Objectives: To
describe the epidemiological characteristics
of the scorpionic accidents occurred in
Espirito Santo between 2005 and 2074.
Methods: A descriptive, quantitative
and retrospective study of the accidents
reported in the Notification Diseases
Information System (SINAN), available
on the DATASUS website. Results: A
total of 15,820 accidents were reported,

of which 22 evolved to death. The mean
incidence and mortality rates were 43.9 and
0.062/ 100,000 inhabitants, respectively.
The mean lethality rate was 0.17%. The
North and Central Regions had the highest
rates of incidence and mortality. The highest
rates of lethality occurred in the North
and Metropolitan Regions. Accidents
occurred more frequently in males (67.8%),
browns (49.1%) and between 20 and 39
years (36.4%). The majority of cases were
attended in the interval of 0 10 1 hour
(60.3%), classified as mild (78.4%) and
evolved to cure (97.3%). October was the
month that most registered accidents in

the state. Conclusion: The incidence in
the State is high mainly in the North and
Central Regions. The profile of accidents in
Espirito Santo corresponds to that found in
the rest of the country. The results obtained
demonstrate the need to intensify the actions
of control of scorpions, aiming at the
prevention of accidents.

Keywords | Scorpions; Accidents;
Epideniology; Public health.

| Perfil epidemiologico dos acidentes

escorpionicos no estado do Espirito
Santo no periodo de 2005 a 2014

RESUMO| Introdugdo: O escorpionismo ¢ considerado um problema de
saude publica em alguns paises, inclusive no Brasil, em virtude da alta incidéncia
e/ou gravidade dos casos. Objetivos: O objetivo deste estudo foi desctrever
as caracteristicas epidemioldgicas dos acidentes escorpionicos ocorridos no
Espirito Santo entre 2005 e 2014. Métodos: Foi realizado um estudo descritivo,
quantitativo e retrospectivo dos acidentes notificados no Sistema de Informacio de
Agravos de Notifica¢do (SINAN), disponiveis no site do DATASUS. Resultados:
Foram notificados 15.820 acidentes, dos quais 22 evoluiram para bito. As taxas
médias de incidéncia e mortalidade foram de 43,9 e 0,062/100.000 habitantes,
respectivamente. A taxa média de letalidade foi de 0,17%. As Regides Norte e
Central apresentaram as maiores taxas de incidéncia e mortalidade. As maiores
taxas de letalidade ocorreram nas Regides Norte e Metropolitana. Os acidentes
ocorreram com maior frequéncia em individuos do sexo masculino (67,8%),
pardos (49,1%) e entre 20 e 39 anos (36,4%). A maioria dos casos foi atendida no
intervalo de 0 a 1 hora (60,3%), classificada como leve (78,4%) e evoliu para cura
(97,3%). Outubro foi o més que mais registrou acidentes no Estado. Conclusao:
A incidéncia no Estado ¢ alta principalmente nas Regides Norte e Central. O perfil
dos acidentes ocorridos no Espirito Santo corresponde ao encontrado no restante
do pais. Os resultados obtidos demonstram a necessidade de intensificar as a¢oes

de controle de escorpides, visando a prevencdo dos acidentes.

Palavras-chave | EscorpiGes; Acidentes; Epidemiologia; Saude publica.
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INTRODUGAO |

O escorpionismo ¢ considerado um problema de satde
publica em alguns paises, inclusive no Brasil, em virtude
da alta incidéncia e/ou gravidade dos casos, bem como
pela dificuldade de gestio pelos servicos de saude'. Desde
2004 o nimero de acidentes causados por escorpides no
Brasil ultrapassa os casos de ofidismo. Em 2014, no Brasil,
foram notificados 171.238 acidentes causados por animais
peconhentos. Desse total, 88.277 (51,6%) foram causados
por escorpibes, superando em pouco mais de trés vezes
o nimero de casos de ofidismo (27.170). Do total de 280
obitos causados por animais peg¢onhentos em 2014, os
escorpides foram responsaveis por causar a morte de 99
(35,4%) pessoas. No estado do Espirito Santo, por sua vez,
foram registrados 2.834 (60,3%) casos de acidentes com
escorpibes de um total de 4.700 acidentes causados por
animais peconhentos. Com relagdo ao numero de 6bitos,
dos dois (2) que ocorreram no Estado, um (1) foi causado

pot escorpiao™’.

Os escorpiodes (Filo Arthropoda, Classe Arachnida, Ordem
Scorpiones) sdo animais carnivoros e de habito noturno.
Desempenham papel importante no equilibrio ecolégico
alimentando-se principalmente de insetos e aranhas.
Sio mais ativos durante os meses mais quentes do ano,
principalmente no periodo das chuvas. Atualmente ocorrem
em praticamente todos os ecossistemas terrestres, devido a
grande capacidade de adaptacdo e padrbes irregulares de
distribuicdo geografica apresentados por algumas espécies,
em especial por Tityus serrulatos. Vivem normalmente em
buracos, parte inferior de troncos de arvores, cascas de
arvores velhas, embaixo de pedras e dentro de cupinzeiros.
No entanto, alteragdes no ambiente natural causadas pelo
homem, principalmente devido a expansio urbana, tém
sido responsaveis por quebras nas cadeias alimentares e
destrui¢ao dos locais de abrigo. Com a escassez de alimento
e a falta de habitats naturais, esses animais passaram a
ser encontrados com frequéncia préximo as residéncias,
terrenos baldios e areas de construcao em montes de

entulhos, tijolos, fendas de muros e lajes de timulos™*".

Diante dessa problematica ¢ conforme Instrugio
Normativa n° 141/2006 do IBAMA que tregulamenta
o controle e o manejo ambiental da fauna sinantrépica
nociva, ¢ permitido, nas dareas urbanas, a adogdo de
medidas visando controlar a proliferacio desses animais,
como agdes de controle, captura (busca ativa) e manejo

ambiental. A adocdo dessas medidas ¢ importante para

diminuir o nimero de acidentes e, consequentemente, a
morbimortalidade, ja que a erradicagdo dessas espécies nao

é possivel e nem vidvel®.

Todas as espécies de escorpido possuem veneno, no entanto,
apenas 2% sido capazes de causar acidentes graves ou que
necessitam de intervencdo médica'. Das 1.600 espécies
conhecidas no mundo, apenas 25 sio consideradas de
interesse em saude. No Brasil, existem cerca de 160 espécies,
sendo as espécies do género Tifyus, as mais importantes
para a saide publica. A maior parte dos acidentes graves,
no Brasil e no Espirito Santo, é causada pelo T. serrulatos
(escorpido amarelo). O controle populacional dessa espécie
¢ bastante dificil, uma vez que as fémeas se reproduzem por
um processo conhecido como partenogénese, no qual nao é
necessario a presenc¢a do macho. Essa caracterfstica facilita a

dispersao e conttibui para o elevado nimero de acidentes®.

A maior parte dos acidentes escorpidnicos ocorre em
individuos adultos, tem evolugdao benigna e nio requer
soroterapia. A dor constitui o principal sintoma, podendo
se irradiar para o membro e ser acompanhada de parestesia,
eritema e sudorese local. Os sinais inflamatérios sio pouco
evidentes, sendo incomum a visualizacio da marca do
ferrdo. Em geral, o quadro mais intenso de dor ocorre nas
primeiras horas apds o acidente. No entanto, principalmente
em criangas, os sintomas podem evoluir rapido, para além
da dor, apés intevalo de minutos até poucas horas (duas
a trés), sendo necessario o uso da soroterapia. As formas
graves sdao caracterizadas por sudorese profusa, agitacio
psicomotora, tremores, nauseas, vomitos, sialorreia,
hipertensaio ou hipotensio arterial, arritmia cardiaca,
insuficiéncia cardiaca congestiva, edema pulmonar agudo e
choque. No entanto, a letalidade ¢ baixa. Os 6bitos, quando
ocorrem, apresentam rapida evolugdo e na maior parte dos
casos estio associados a hipotensao ou choque, edema

agudo de pulmio, disfuncio e lesio cardiaca'*%%

A gravidade dos acidentes varia conforme a quantidade e
a composi¢ao do veneno injetado, os mediadores quimicos
liberados, a espécie, o tamanho, a massa corporal do
acidentado, a sensibilidade do paciente ao veneno e o local
da picada'’. Além disso, varia também conforme fatores
relacionados ao tratamento, como diagnéstico precoce e

tempo decorrido desde o acidente até a soroterapia'’ !,

No Brasil, os acidentes sao classificados em leve, moderado
ou grave conforme os sintomas apresentados. O tratamento

¢ apenas sintomatico nos casos leves e inclui o uso de
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soroterapia nos casos moderados e graves. O efeito do soro
consiste em neutralizar as toxinas do veneno, tendo inicio

de acdo imediatamente ap6s a sua administracao'.

Diante do aumento do nimero de acidentes causados
por escorpido nos ultimos anos no Espirito Santo e
devido a caréncia de estudos sobre o assunto na regiao, a
analise do perfil epidemiolégico dos acidentes no Estado
¢ de fundamental relevancia, uma vez que constitui uma
ferramenta importante para auxiliar nas politicas de satde
e subsidiar a adocdo de medidas de prevencio eficazes,
visando reduzir o numero de acidentes. O objetivo deste
estudo foi descrever as caracteristicas epidemiologicas dos
acidentes causados por escorpido no Estado do Espirito
Santo no periodo de 2005 a 2014, comparando os dados do

Estado com as Regides de Saude que o compbem.

METODOS |

O estudo foi realizado através de um levantamento
epidemiolégico descritivo, quantitativo e retrospectivo dos
casos de acidentes causados por escorpido notificados no
Espirito Santo no periodo de 2005 a 2014.

Localizado na Regiao Sudeste do Brasil, o Espirito Santo
possui drea territorial de 46.086,907 km? Apresenta
populacao de 3.514.952 habitantes e densidade demografica
de 76,25 habitantes por km? segundo o Censo Demografico
de 2010". O Estado ¢é formado por 78 municipios
organizados em quatro Regides de Saude, segundo o
Plano Diretor de Regionalizacio da Saude, proposto em
2011: Norte (14 municipios), Central (18 municipios),
Metropolitana (20 municipios) e Sul (26 municipios)*.

Foram utilizados dados secundérios obtidos no Sistema
de Informacio de Agravos de Notificagaio (SINAN)
disponiveis no site do Departamento de Informatica
do Sistema Unico de Saide (DATASUS)?’. As varidveis
selecionadas para andlise foram: sexo (masculino e
feminino), faixa etaria (menor que 1 ano, 1-4 anos, 5-9
anos, 10-14 anos, 15-19 anos, 20-39 anos, 40-59 anos, 60-
69 anos, 70-79 anos e acima de 80 anos), raca/cor (branca,
preta, parda, amarela e indigena), tempo decorrido entre a
picada e o atendimento (0 a 1 horas, 1 a 3 horas, 3 a 6 horas,
6 a 12 horas e mais de 12 horas), classificagao final (leve,
moderado e grave), evolucdo do caso (cura e 6bito) e més

de ocorréncia do acidente (janeiro a dezembro).

Os dados populacionais para os anos de 2005 a 2014
foram obtidos das estimativas populacionais utilizadas pelo
Tribunal de Contas da Unido (TCU) para determinagao
das cotas do Fundo de Participagio dos Municipios
(FPM), elaboradas pelo Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica IBGE) e disponiveis no site do DATASUS".

A analise dos dados foi realizada inicialmente a partir da
frequéncia de acidentes escorpidnicos para as variaveis
consideradas. Foram calculados os coeficientes de
incidéncia, mortalidade e letalidade, por ano, para o
Estado do Espirito Santo. Para as RegiGes de Sadde, foram
calculados apenas os coeficientes médios anuais desses
indicadores, a partir da média aritmética dos respectivos
coeficientes anuais. Foram considerados pertencentes a
cada Regido de Sadde, para todo o periodo analisado, os
municipios que compéem cada Regiao atualmente com
base no Plano Diretor de Regionalizacio da Satide'. Para a
tabulagdo ¢ andlise dos dados foram utilizados os soffwares

Tabnet Win32 3.0 e Microsoft Office Exccel 2007

O estudo foi desenvolvido de acordo com os preceitos da
Resolucio n® 466/2012 do Conselho Nacional de Satde
e por se tratar de um estudo que utilizou apenas dados
secundirios, nao houve a necessidade do mesmo ser
submetido a aprova¢do do Comité de Ftica em Saude da
Universidade Federal do Espirito Santo (UFES).

RESULTADOS |

No Espirito Santo foram registrados 15.820 casos de
acidentes causados por escorpido ocorridos periodo de
2005 a 2014. O maior numero de casos foi registrado no
ano de 2014 (2.834) e o menor nimero de casos ocorreu
em 2006 (759). Foram registrados 22 o6bitos durante o
periodo estudado. As maiores taxas de incidéncia foram
registradas nos anos de 2014 (72,9/100.000 habitantes),
2012 (60,3) e 2013 (58,6). As taxas médias de incidéncia e
mortalidade foram 43,9 e 0,062/100.000 habitantes. A taxa
média de letalidade, por sua vez, ficou em 0,17% (Tabela 1).

Dentre as Regides de Saude do Estado, a Regido Norte
apresentou os maiores {ndices de incidéncia (206,6/100.000
habitantes), mortalidade (0,340/100.000 habitantes) e
letalidade (0,20%). Ja a Regido Sul foi a que apresentou os

menores valores (Tabela 2).
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Tabela 1 — Distribuicao do niimero absoluto de casos e dbitos de acidentes escorpionicos notificados no Espirito Santo, entre 2005 ¢ 2014, ¢
indicadores epidemioldgicos por ano de ocorréncia

Taxa de Letalidade

Ano Casos Obitos Taxa de Incidéncia® Taxa de Mortalidade® (%)
2005 999 3 29,3 0,088 0,30
2006 759 0 21,9 0 0

2007 766 5 22,9 0,149 0,65
2008 1.123 2 32,5 0,058 0,18
2009 1.432 1 41,1 0,029 0,07
2010 1.516 1 43,2 0,028 0,07
2011 1.982 3 55,9 0,085 0,15
2012 2.159 3 60,3 0,084 0,14
2013 2.250 3 58,6 0,078 0,13
2014 2.834 1 72,9 0,026 0,04
Total 15.820 22 - - -

Média® - - 43,9 0,062 0,17

aValores correspondentes a grupos de 100.000 habitantes. ® Média aritmética. Fonte: Elaboragado propria.

Tabela 2 — Distribuigao do niimero absoluto de casos e 6bitos de acidentes escorpidnicos notificados no Espirito Santo e nas Regides de Saiide,

entre 2005 ¢ 2014, e taxas médias annais dos indicadores epidemioldgicos

Estado e Regides de Saude Casos Obitos Taxade Incidéncia® Taxa de Mortalidade® Taxa de Letalidade (%)
Espirito Santo 15.820 22 43,9 0,062 0,17

Norte 8.113 13 206,6 0,340 0,20

Central 5.260 6 90,3 0,104 0,12
Metropolitana 2.011 3 10,2 0,016 0,18

Sul 436 0 6,8 0 0

2Valores correspondentes a grupos de 100.000 habitantes. Fonte: Elaboragao propria.

Em relagio ao género, o sexo masculino foi o mais
acometido tanto no Espirito Santo (67,8%) quanto
nas Regides de Saude: Norte (66,4%), Central (70,8%),
Metropolitana (66,2%) e Sul (65,6%). Quanto a raga/cot, a
maioria dos casos no Estado e na Regido Norte ocorreram
em individuos que se autodeclararam pardos, 49,1% e
66,2%, respectivamente. Ja nas Regides Central (50,6%),
Metropolitana (50,0%) e Sul (42,0%) a maior parte dos
casos foi registrada em individuos brancos (Tabela 3).

A maior parte dos acidentes no Estado ocorreu na faixa etaria
de 20 a 39 anos (36,4%), seguida pela faixa etaria de 40 a 59
anos (29,6%). Juntas, as duas faixas etarias concentram mais
da metade dos acidentes (66,0%). Resultado semelhante
foi encontrado nas quatro Regides de Saude: Norte (20-
39=34,9%; 40-59=29,7%), Central (20-39=38,0%; 40-
59=29,7%), Metropolitana (20-39=38,2%; 40-59=29,2%) ¢
Sul (20-39=37,6%; 40-59=28,6%) (Tabela 3).

Em relagio ao tempo decorrido entre a picada e o
atendimento, 9.538 acidentados no Estado (60,3%)

procuraram atendimento médico e foram atendidos
no intervalo de 0 a 1 hora. Resultado semelhante foi
encontrado em todas as Regides de Saude: Norte
(66,3%), Central (58,0%), Metropolitana (44,0%) e Sul
(51,8%). Quanto a gravidade dos casos, 78,4% (12.401)
dos acidentes foram classificados como leve e a maioria
dos casos (15.395; 97,3%) evoluiu para cura. As quatro
Regioes de Saude apresentaram os mesmos resultados

(Tabela 3).

Foram registrados 22 o6bitos para o Espirito Santo no
periodo estudado: Norte (13), Central (6), Metropolitana
(3) e Sul (0). A maior parte ocorreu em individuos do
sexo masculino (63,6%), pardos (54,5%) na faixa etaria
até 9 anos de idade (1-4=27,3%; 5-9=27,3%). As Regides
Norte e Central apresentaram resultados semelhantes
ao Estado. Na Regido Metropolitana, a maioria dos
6bitos ocorreu em criancas de até 9 anos (1-4=33,3%;
5-9=33,3%) do sexo feminino (66,7%). A informacio
referente 4 raca/cor estava ausente na maior parte das

fichas (66,7%) (Tabela 4).
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Tabela 3 — Caracteristicas demograficas e epidenioligicas dos acidentes escorpionicos notificados no Espirito Santo e nas Regioes de Saride,
entre 2005 ¢ 2014

Dados demograficos Norte Central Metropolitana Sul Espirito Santo
e epidemiolégicos n=8113 % n=5260 % n=2011 % n=436 % n=15.820 %
Sexo
Masculino 5.386 66,4 3.723 70,8 1.331 66,2 286 65,6 10.726 67,8
Feminino 2.727 33,6 1.537 29,2 678 33,7 150 34,4 5.092 32,2
Ign/Em branco 0 0,0 0 0,0 2 0,1 0 0,0 2 0,0
Racal/Cor
Branca 1.669 20,6 2.662 50,6 1.005 50,0 183 42,0 5519 34,9
Preta 664 8,2 385 7,3 138 6,9 43 9,9 1230 7,8
Parda 5.374 66,2 1.784 33,9 434 21,6 177 40,6 7769 49,1
Amarela 91 1,1 48 0,9 10 0,5 3 0,7 152 1,0
Indigena 17 0,2 17 0,3 4 0,2 3 0,7 41 0,3
Ign/Em branco 298 3,7 364 6,9 420 20,9 27 6,2 1109 7,0
Faixa etaria
<1 85 1,0 57 1,1 14 0,7 6 1,4 162 1,0
1-4 228 2,8 147 2,8 69 3,4 12 2,8 456 2,9
5-9 368 4,5 234 4,4 99 4,9 21 4,8 722 4,6
10-14 496 6,1 300 57 99 4,9 20 4,6 915 5,8
15-19 614 7,6 397 7,5 159 7,9 41 9,4 1211 7,7
20 -39 2.829 34,9 1.997 38,0 768 38,2 164 37,6 5758 36,4
40 - 59 2.411 29,7 1.560 29,7 587 29,2 125 28,7 4683 29,6
60 - 69 669 8,2 347 6,6 129 6,4 31 7.1 1176 7.4
70 -79 329 4.1 163 3,1 63 3,1 14 3,2 569 3,6
80e+ 80 1,0 58 1,1 24 1,2 2 0,5 164 1,0
Ign/Em branco 4 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 4 0,0
Tempo picada/atendimento
0 a1 horas 5.377 66,3 3.050 58,0 885 44,0 226 51,8 9.538 60,3
1 a3 horas 1.746 21,5 1.445 27,5 626 31,1 139 31,9 3.956 25,0
3 a6 horas 375 4,6 294 5,6 177 8,8 24 55 870 55
6 a 12 horas 137 1,7 129 2,5 91 4,5 12 2,8 369 2,3
12 e + horas 182 2,2 138 2,6 124 6,2 10 2,3 454 2,9
Ign/Em branco 296 3,6 204 3,9 108 54 25 57 633 4,0
Classificagao final
Leve 5.751 70,9 4.237 80,6 1.746 86,8 367 84,2 12.401 78,4
Moderado 2.120 26,1 570 10,8 156 7,8 43 9,9 2.889 18,3
Grave 143 1,8 1M 21 26 1,3 7 1,6 287 1,8
Ign/Em branco 99 1,2 42 0,8 83 4,1 19 4.4 243 1,5
Evolugao do caso
Cura 7.921 97,6 5.165 98,2 1.899 94,4 410 94,0 15.395 97,3
Obito 13 0,2 6 0,1 3 0,1 0 0,0 22 0,1
Ign/Em branco 179 2,2 89 1,7 109 54 26 6,0 403 2,5

Fonte: Elaboragéao prépria.

Em relacio ao comportamento no decorrer do ano, os  de outubro. Nas Regides Metropolitana e Sul, a menor
acidentes escorpionicos apresentaram-se menos frequentes  frequéncia foi registrada nos meses de junho e o pico no
nos meses de fevereiro, marco e abril nas Regides Norte, més de novembro para a Metropolitana e janeiro para a Sul
Central e no Espirito Santo, alcancando seu pico no més  (Figura 1 e 2).
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Tabela 4 — Caracteristicas demogrdficas dos dbitos cansados por escorpido notificados no Espirito Santo e nas Regides de Saside, entre 2005 ¢ 2014

i Norte Central Metropolitana Sul Espirito Santo
Dados demograficos
n=13 % n=6 % n=3 % n=0 % n =22 %
Sexo
Masculino 9 69,2 4 66,7 1 33,3 0 0 14 63,6
Feminino 4 30,8 2 33,3 2 66,7 0 0 8 36,4
Ign/Em branco 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Raga/Cor
Branca 5 38,5 1 16,7 0 0 0 6 27,3
Preta 2 15,4 0 0 0 0 0 9,1
Parda 6 46,2 5 83,3 1 33,3 0 0 12 54,5
Amarela 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Indigena 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Ign/Em branco 0 0 0 0 2 66,7 0 0 9,1
Faixa etaria
<1 1 7,7 0 0 0 0 0 0 1 4,5
1-4 3 231 2 33,3 1 33,3 0 0 6 27,3
5-9 4 30,8 1 16,7 1 33,3 0 0 6 27,3
10 -14 1 7,7 0 0 0 0 0 0 1 4,5
15-19 1 7,7 1 16,7 0 0 0 0 2 9,1
20 -39 2 15,4 0 0 1 33,3 0 0 3 13,6
40 - 59 0 0 1 16,7 0 0 0 0 1 4,5
60 - 69 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
70 -79 1 7,7 1 16,7 0 0 0 0 2 9,1
80e+ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Ign/Em branco 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Fonte: Elaboragao propria.

Fignra 1 — Taxa de incidéncia de acidentes escorpionicos no Espirito Santo e nas Regides de Saside, entre 2005 ¢ 2014
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Fonte: Elaboragéo propria.
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Figura 2 — distribuicao dos acidentes segundo o miés de ocorréncia (B), entre 2005 ¢ 2014
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Fonte: Elaboragao propria.

DISCUSSAO |

A incidéncia observada neste estudo para o Estado supera
os resultados encontrados por Oliveira et al.”® em estudo
realizado no perfodo de 2007 a 2010 na regido do Cariri
(Paraiba) no qual a incidéncia média foi 38,7/100.000
habitantes. Supera também a incidéncia média anual
(12,8/100.000 habitantes) encontrada por Santos et al.'®
em estudo realizado em Juiz de Fora (Minas Gerais) no
periodo de 2002 a 2007 e a média nacional de 17,7 casos
para cada 100.000 habitantes segundo estudo realizado por
Reckziegel'” no petiodo de 2000 a 2010.

A taxa média de mortalidade do Estado também se
mostrou superior em relacdo ao valor nacional (0,028
obitos para cada 100.000 habitantes), alcangando o valor
de 0,062/100.000 habitantes. E a taxa média de letalidade,
por sua vez, ficou em 0,17%, sendo a média nacional para
o petiodo de 2000 a 2010 de 0,16%"".

Em relagao ao género, os individuos do sexo masculino
foram os mais acometidos. Esse dado ¢é corroborado por
diversos autores'™'?. Isso pode estar telacionado com o
tipo de profissio exercida pelos homens. F sabido que os
escorpibes procuram abrigo em montes de entulho, pilhas

de material de construgio, restos de construcio, pilhas

de madeira, etc. e que esse tipo de material ¢ manipulado
com mais frequéncia por homens. Sendo assim, estio
mais sujeitos a serem ferroados os que trabalham com
remogao de terra, com tijolos em construcoes, em olarias,
pedreiras, marmorarias, serrarias e depédsitos de madeira,
por exemplo'™?'. Além disso, a agticultura, principalmente
a cultura do café, ¢ uma atividade importante no Espirito
Santo, em especial nas Regides Norte e Central. O maior
nimero de acidentes com homens também pode estar
relacionado com essa atividade, uma vez que é constante
a presenca de escorpides na lavoura devido a proximidade

com o ambiente natural.

Quanto a maior prevaléncia de acidentes em individuos
patdos no Estado e na Regido Norte, Reckziegel”,
analisando os casos ocorridos no Brasil e Silva et al.>, em
estudo realizado em Sobral (Ceara), identificaram que a
maior parte dos acidentes também ocorreu em individuos
pardos. Por outro lado, a maior prevaléncia de acidentes
em individuos brancos, encontrada nas Regides Central,
Metropolitana e Sul é corroborada por Santos et al.'’. Essas
diferencas nos resultados, provavelmente, devem-se as
variacoes encontradas na populacido devido aos processos
de colonizacdo, uma vez que o Espirito Santo ainda
possui uma grande proporcio de migrantes europeus,

especialmente na zona rural.
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A maior parte dos acidentes, tanto no Espirito Santo
quanto nas Regides de Saude, ocorreu na faixa etaria de
20 a 39 anos, seguida pela faixa etaria de 40 a 59 anos, que
correspondem a populagdo economicamente ativa. Silva
et al.’ encontraram o mesmo tesultado no municipio de
Sobral. Outros estudos realizados no pafs identificaram a
faixa etiria de 20 a 49 anos como a mais atingida''8%%%,
O resultado encontrado nesse estudo pode indicar que
a maior parte dos acidentes pode estar relacionada ao
trabalho, assim como foi constatado por Nodati et al.” ¢
Santos et al.!'®. Soares et al.?! também relacionam o maior
numero de casos a atividades ocupacionais. No entanto,
essa informagao nao pode ser analisada no presente estudo,
uma vez que niao esta disponfvel na base de dados do
DATASUS.

Em relacdo ao tempo decorrido entre a picada e o
atendimento, a maior parte dos acidentados procuraram
atendimento médico e foram atendidos no intervalo de 0
a 1 hora, tanto no Espirito Santo quanto nas Regides de
Satde. Resultados semelhantes foram encontrados por

outros autores'>,

O resultado encontrado pode indicar
melhoria da qualidade da informacdo dada a populacio
quanto a necessidade de urgéncia pela procura do
atendimento médico em caso de acidente por escorpiao™.
Além disso, esse resultado também pode estar relacionado
ao fato de varios municipios possuirem unidades de saude
que dispdem de soros antivenenos. Sabe-se que a distancia
entre o local do acidente e uma unidade de saude que
disponha de soros antivenenos constitui um dos fatores

para o atraso no atendimento'.

Quanto a gravidade dos casos, a maior parte dos acidentes
foi classificada como leve e a maioria dos casos evoluiu
para cura. Resultados semelhantes foram encontrados
pot outros autores™ %% Pardal et al.', no entanto,
identificaram em Santarém, no Pari, maioria de casos
classificada como moderado (76,4%).

Reckziegel” identificou que 59,3% dos 6bitos ocortidos

no Brasil no periodo de 2000 a 2010 foram em criancas

24 1 25

de até 9 anos de idade. Barbosa et al.** e Mesquita et a
encontraram o mesmo resultado para Belo Horizonte
e Sergipe, respectivamente. Esses dados corroboram os
dados encontrados para o Estado. A maioria dos acidentes
escorpionicos tem evolucdo benigna. No entanto, casos
graves e Obitos ocorrem com maior frequéncia em criancas
menores de 10 anos, principalmente quando causados pela

espécie 1. serrulatus’.

Nos acidentes escorpionicos, o tempo entre o acidente e o
inicio de manifestagdes sistémicas graves ¢ relativamente
mais curto quando comparado aos acidentes ofidicos.
O diagnoéstico e o tratamento oportuno, principalmente
em criangas e idosos, devem ser realizados o mais rapido
possivel, a fim de neutralizar as toxinas revertendo o
quadro de envenenamento para evitar o possivel 6bito"*!".
Dessa forma, é de extrema importancia que os profissionais
dos servicos de satde puiblica estejam atentos quanto ao
risco diferenciado entre as faixas etarias, e que, embora a
ocorréncia de acidentes nesses grupos geralmente secja

baixa, o tisco de 6bito pode ser elevado'.

Foi observada uma pequena elevacio do numero de
acidentes a partir do més de setembro, com pico em
outubro, para o Estado e para as Regides Norte e Central,
com declinio no més de fevereiro. Esses dados corroboram
os encontrados pot outros autores™'**. Segundo Barbosa
et al*!, a ocorréncia de acidentes causados por escorpiio
¢ maior nos periodos mais quentes e chuvosos do ano,
principalmente devido ao desalojamento e saida desses
animais para a caga por alimentos. No entanto, alguns
estudos nao apontam variacio do nimero de acidentes ao

longo do ano!™*#%,

Encontramos algumas limitacGes inerentes a pesquisa

baseada em dados secundarios: o alto ndmero de
informacées ignoradas, a baixa qualidade de alguns dados
e a auséncia de informacoes presentes na ficha do SINAN.
Informacoes importantes para tracar melhor o perfil dos
acidentes como ocupagio, relacio do acidente com o
trabalho e zona de ocorréncia ndo constam na base de dados
do DATASUS, bem como informagoes epidemiolégicas

referentes aos sintomas e utilizaciao de soros antivenenos.

CONCLUSAO|

O perfil dos acidentes escorpionicos ocorridos no Espitito
Santo corresponde ao encontrado no restante do pafs. A
maior parte dos acidentes ocorreu em individuos do sexo
masculino e na faixa etaria entre 20 e 39 anos. No entanto, os
o6bitos foram mais frequentes em criancas de até 9 anos de
idade. A incidéncia no Estado ¢ alta quando comparada ao

valor nacional, principalmente nas Regides Norte e Central.

A maior parte dos acidentes foi classificada como leve e

evoluiu para cura, provavelmente em vitude da rapidez
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no atendimento médico. No entanto, o estudo reforca a
necessidade de inclusdo de treinamentos quanto a clinica,
classificacdo do acidente e tratamento em tempo oportuno
no cronograma anual de capacitacdes dos profissionais de
saude que realizam o diagnéstico e tratamento de pacientes
vitimas de acidentes com escorpides, visando reduzir a
letalidade, principalmente nos grupos mais vulneraveis.
Além disso, demonstra a necessidade de intensificar as acoes
de controle, visando a reducdo do nimero de escorpides
e a prevenc¢ao dos acidentes, uma vez que a erradicacdo

desses animais ndo ¢ possivel e nem viavel.
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