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RESUMO

Os acidentes por animais pegonhentos, apesar de antigos, ainda representam um grande
problema de saude publica no Brasil e no mundo. Dentre estes esta o escorpionismo, causado
por picadas de escorpibes, que pode levar a quadros de envenenamentos humanos cuja
gravidade e evolucdo variam, desde casos leves, moderados e graves, podendo causar
sequelas ou Obitos. Este trabalho analisou o perfil clinico e epidemioldgico do escorpionismo
no Brasil com énfase na Amazonia Legal Brasileira, no periodo de 2000 a 2018. A metodologia
consistiu de um levantamento clinico-epidemioldgico descritivo e analitico dos acidentes
escorpidnicos notificados no Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo-SINAN, no
periodo de 2000 a 2018. As variaveis foram analisadas por meio de célculos das taxas de
incidéncia, letalidade, mortalidade e Odds Ratio, empregando-se um intervalo de confianca de
95%. A tabulacdo, analise e plotagem dos dados foi realizada com o software Microsoft Excel
2013, O software Epilnfo 7.2 foi utilizado, particularmente, para a anélise de caso-controle. Os
mapas de incidéncia foram produzidos com o QGIS® versdo 3.10 e os mapas de correlacdo
espacial com o software GeoDa 1.12. No periodo estudado foi constatado um aumento no
numero de casos notificados no Brasil de 12.552 casos em 2000, para 156.833 em 2018, o que
representou um acréscimo de 1249%, com um total de 1.109.443 e uma média anual de 58.392
casos. Na Amazonia Legal Brasileira foram notificados 64.986 casos no periodo de 2000 a
2018, o que representou 5,85% das notificagfes nacionais e dos quais 136 evoluiram para 6bito.
Os individuos do sexo masculino com idade de 20 a 59 anos foram 0s mais acometidos e 0s
casos de dbitos, mais frequentes, ocorreram na faixa etaria de até 9 anos de idade. Os fatores
associados ao 6bito da analise caso-controle indicaram os individuos com idade igual ou
inferior a 14 anos e os casos classificados como graves. Com relacdo a distribuicdo espacial dos
acidentes, clusters vetoriais de incidéncia foram observados na regido de saude do Baixo
Amazonas, Xingu e Tapajos no estado do Pard, na regido de saude Rio Madeira no Amazonas,
além de algumas regides do Mato Grosso (regides de satde do Alto Tapajds e Noroeste Mato-
grossense), Tocantins (regides de satde llha do Bananal e Amor Perfeito) e Maranh&o (regido
de salde Balsas). Na Amazénia Legal Brasileira as areas rurais estdo dentre as mais suscetiveis
a acidentes escorpidnicos, sendo a populacdo na faixa etaria economicamente ativa a mais
acometida, entretanto, os casos de Obitos foram mais frequentes em criancas. O aumento da
incidéncia do escorpionismo no Brasil descrito neste trabalho destaca a necessidade de se
intensificar as acdes de vigilancia epidemioldgica, particularmente nas regides sudeste e
nordeste do pais, onde os casos de 6bitos foram mais frequentes. Destaca-se a necessidade de
melhor investimento dos recursos, dentro das politicas publicas voltadas a prevencao de
acidentes com animais peconhentos e atendimento aos pacientes, bem como na qualidade e
atualizacdo dos sistemas de notificacdo, uma vez que estes permitem identificar as regifes
afetadas e a realizacdo de agdes necessarias.

Palavras-chave: Escorpido. Envenenamento. SINAN. Brasil.



ABSTRACT

Accidents by venomous animals, although old, still represent a major public health problem in
Brazil and worldwide. Among these, scorpionism, which is caused by scorpion stings, can lead
to human envenomation whose severity and evolution vary from mild to moderate and even
severe cases, which can cause sequelae or deaths. This work analyzed the clinical and
epidemiological profile of scorpionism in Brazil with an emphasis on the Brazilian Legal
Amazon, from 2000 to 2018. The methodology consisted of a descriptive and analytical
clinical-epidemiological survey of scorpion envenomations notified in the Notifiable Diseases
Information System - SINAN, in the period from 2000 to 2018. The variables were analyzed
by calculating the rates of incidence, lethality, mortality and Odds Ratio, using a 95%
confidence interval. The tabulation, analysis and plotting of the data was performed using
Microsoft Excel 2013 software. The Epilnfo 7.2 software was used, particularly, for case-
control analysis. The incidence maps were produced with QGIS® version 3.10 and the spatial
correlation maps with the GeoDa 1.12 software. In the studied period, there was an increase in
the number of reported cases in Brazil from 12,552 cases in 2000, to 156,833 in 2018, which
represented an increase of 1249%, with a total of 1,109,443 cases and an annual average of
58,392 cases. In the Brazilian Legal Amazon, 64,986 cases were reported in the period from
2000 to 2018, which represents 5.85% of national notifications and of which 136 died. Male
individuals aged from 20 to 59 years were the most affected and the most frequent cases of
death occurred in the group of up to 9 years old. The factors associated with the death from
case-control analysis indicated individuals aged 14 years or less and the cases classified as
severe. Regarding the spatial distribution of accidents, vector clusters of incidence were
observed in the health region of Baixo Amazonas, Xingu and Tapajés in the state of Para, in
the health region of Rio Madeira in Amazonas, as well as some regions of Mato Grosso (health
regions of Alto Tapajds and Northwest Mato-grossense), Tocantins (Ilha do Bananal and Amor
Perfeito health regions) and Maranhdo (Balsas health region). In the Brazilian Legal Amazon,
rural areas are among the most susceptible to scorpion envenomation, with the population in
the economically active age group being the most affected, although cases of death were more
frequent in children. The increased incidence of scorpionism in Brazil described in this work
highlights the necessity to intensify epidemiological surveillance actions, particularly in the
southeast and northeast regions of the country, where cases of death were more frequent. It is
worth mentioning the need for better investment of resources, within the public policies aimed
at preventing accidents with venomous animals and patient care, as well as for the quality and
updating of the notification systems, since these allow the identification of the affected regions
and also to perform the necessary actions.

Keywords: Scorpion. Envenomation. SINAN. Brazil.
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Resumo

Contexto

Os acidentes por animais peconhentos, apesar de antigos, ainda representam um
grande problema de satde publica no Brasil e no mundo. Dentre estes, esta 0 escorpionismo,
causado por picadas de escorpifes, que pode levar a quadros de envenenamentos humanos
cuja gravidade e evolucdo variam desde casos leves e moderados a graves, podendo causar
sequelas ou 6bitos. Este trabalho analisou o perfil clinico e epidemioldgico do escorpionismo
no Brasil com énfase na Amazonia Legal Brasileira, no periodo de 2000 a 2018.

Metodologia/Resultados

A metodologia consistiu de um levantamento clinico-epidemioldgico descritivo e
analitico dos acidentes escorpiénicos notificados no Sistema de Informacdo de Agravos de
Notificacdo-SINAN, no periodo de 2000 a 2018. As variaveis foram analisadas por meio de
calculos das taxas de incidéncia, letalidade, mortalidade e Odds Ratio, empregando-se um
intervalo de confianca de 95%. A tabulacdo, analise e plotagem dos dados foi realizada com o
software Microsoft Excel 2013, O software Epilnfo 7.2 foi utilizado, particularmente, para a
analise de caso-controle. Os mapas de incidéncia foram produzidos com 0 QGIS® verséo 3.10
e 0s mapas de correlacdo espacial com o software GeoDa 1.12. Os resultados mostraram que
durante o periodo de estudo se teve um aumento no nimero de casos notificados no Brasil de
12.552 casos em 2000, para 156.833 em 2018, o que representou um acréscimo de 1249%, com
um total de 1.109.443 casos e uma média anual de 58.392 casos. Entretanto, na Amaz6nia Legal
Brasileira foram notificados 64.986 casos no periodo de 2000 a 2018, o que representa 5,85%
das notificacbes nacionais e dos quais 136 evoluiram para oObito. Os individuos do sexo
masculino com idade de 20 a 59 anos foram 0s mais acometidos e 0s casos de Obitos mais
frequentes ocorreram na faixa etaria de até 9 anos de idade. Da analise de caso-controle,
identificou-se como fatores associados ao 6bito os individuos com idade igual ou inferior a 14
anos e os casos classificados como graves. Com relacéo a distribuicdo espacial dos acidentes,
clusters vetoriais de incidéncia foram observados na regido de saude do Baixo Amazonas,
Xingu e Tapajos no estado do Para, na regido de satide Rio Madeira no Amazonas, além de
algumas regides do Mato Grosso (regides de satde Alto Tapajés e Noroeste Mato-grossense),
Tocantins (regides de saude Ilha do Bananal e Amor Perfeito) e Maranhdo (regido de saude
Balsas).
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Concluséo

Nas Ultimas décadas a incidéncia do escorpionismo no Brasil tem incrementado
drasticamente, uma das razdes devido a implementacdo da notificacdo compulsoria destes
acidentes, adotada pelo Ministério da Saude através do SINAN. Esses dados apontaram que na
Amazonia Legal Brasileira, a populacao das areas rurais € a mais suscetivel de sofrer acidentes
escorpidnicos, sendo a faixa etaria economicamente ativa a mais acometida. No entanto, 0s
registros de oObitos foram mais frequentes em criancas. No norte do pais, nos estados do
Amazonas, Maranhdo e Tocantins 0s casos de escorpionismo, durante todo ano de 2018,
atingiram niveis epidémicos. Situacdo que mostra a necessidade de se intensificar as acGes de
vigilancia epidemioldgica, particularmente nas regifes sudeste e nordeste do pais, onde 0s casos
de obitos foram mais frequentes. Assim, destaca-se a necessidade do melhor investimento dos
recursos, dentro das politicas publicas, voltadas a prevencdo de acidentes com animais
peconhentos, maior eficacia no atendimento aos pacientes, bem como melhoria na qualidade e
atualizacdo dos sistemas de notificagcdo, uma vez que estes permitem identificar as regides
afetadas e realizar as acdes necessarias para se evitar os 0bitos.

Introducéo

Os escorpides sao artropodes quelicerados pertencentes ao filo Arthropoda, classe
Arachnida, ordem Scorpiones. Com aproximadamente 2200 espécies identificadas, estima-se
que 104 espécies de escorpides sdo consideradas clinicamente importantes ou prejudiciais ao
ser humano, sendo 101 espécies da familia Buthidae, 2 da Hemiscorpiidae e 1 da Scorpionidae.
No entanto, apenas um numero limitado de espécies, préximo de 50, é realmente responsavel
por envenenamentos graves ou letais [1,2].

No Brasil os escorpides de maior interesse medico e cientifico pertencem ao género
Tityus, sendo conhecidas mais de dez espécies diferentes [3]. Destas, Tityus stigmurus, Tityus
bahiensis, Tityus serrulatus e Tityus obscurus sdo as principais responsaveis pelos
envenenamentos em humanos. Na Amazénia legal brasileira sdo encontradas muitas espécies,
entretanto, as de maior importancia méedica sdo T. obscurus, T. silvestris e T. mentuendus [4—
6]. Também ha a espécie Rhopalurus amazonicus nao considerada perigosa, mas que provoca
envenenamento leve com sintomas de muita dor [7].

Diversos estudos tém analisado a epidemiologia dos acidentes escorpionicos,
descrevendo-os como um problema global de saude publica, porém negligenciado.
Mundialmente, a frequéncia anual do escorpionismo é estimada em 1,5 milhdo de casos,
envolvendo 2600 dbitos. Para a América do Sul estima-se 100 mil envenenamentos com 130
Obitos anuais [2,8-10].

O Brasil é reconhecido como uma das areas endémicas do escorpionismo, e dentro dele
sdo destacadas as regides Nordeste e Sudeste por apresentar 0s maiores nimeros de acidentes,
enguanto a regido Norte é a que apresenta a maior taxa de letalidade. A incidéncia de acidentes
envolvendo escorpifes vem aumentando ao longo dos anos. Reckziegel & Pinto (2014)
analisaram a epidemiologia do escorpionismo no Brasil no periodo de 2000-2012 e descreveram
taxas medias anuais de incidéncia e mortalidade, por 100.000 habitantes, de 19,6 e 0,030,
respectivamente, e uma taxa de letalidade média anual de 0,16% [11].

No pais, a Amazonia Legal Brasileira, a qual é constituida pelos estados da regido Norte
e os estados de Mato Grosso e Maranhéo, tambeém é reconhecida como uma area endémica do
escorpionismo. Estimativas da incidéncia do escorpionismo em 2013 para os estados de Acre,
Amapa, Roraima e Rondonia, nesta regido, variaram entre 30 e 60 acidentes por 100.000
habitantes. Incidéncias maiores a 200 casos por 100.000 habitantes foram observadas para
alguns municipios nos estados do Pard, Amazonas, Maranhdo, Mato Grosso e Tocantins [12—
15]. Trabalhos mais recentes envolvendo o periodo compreendido entre 0s anos 2000 a 2017
reportaram, além dos estados mencionados anteriormente, a regido central do Amapa como uma
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das regiGes com maior incidéncia de escorpionismo, atingindo valores entre 20 e 155
€as0s/100.000 habitantes [5]. No estado do Acre foi reportada uma incidéncia de 29,28
cas0s/100.000 habitantes, dos quais apenas 7,9% foram classificados como graves [16].

E importante ressaltar que o Brasil possui varios sistemas nacionais de informagéo como
o Sistema de Informacdes Hospitalares (SIH), o Sistema Nacional de Informacdes Toxico-
Farmacoldgicas (SINITOX), a Rede Nacional de Centros de Informagdo e Assisténcia
Toxicologica (RENACIAT), o Sistema de Informacg6es sobre Mortalidade (SIM) e o Sistema
de Informacéo de Agravos de Notificagdo (SINAN), os quais foram projetados para registrar,
dentre outras informac@es, os incidentes envolvendo animais pegonhentos. Dentre estes, 0
SINAN se destaca por possuir um modulo especifico para registros dos acidentes com
escorpido, o que torna as informagdes mais detalhadas e adequadas para a analise
epidemioldgica, uma vez que contém um maior numero de variaveis disponiveis para sua
consulta [17]. O Formulario de Notificacdo/Investigacdo (FNI) do SINAN para o registro de
acidentes com animais peconhentos, disponivel nas unidades de salde, apresenta 64 variaveis,
das quais 21 estdo disponiveis on-line. Duas versdes do SINAN estdo disponiveis on-line,
SINAN Web que inclui os dados referentes de 2001 a 2006 e SINAN Net que inclui os dados
a partir de 2007. No Brasil os acidentes causados por animais pe¢onhentos sdo de notificacdo
compulsdria e ficam registrados no SINAN [18-22].

Na atualidade, os estudos epidemioldgicos do escorpionismo na Amazonia Legal
Brasileira tem se focado na sua grande maioria nos aspectos clinicos e se limitam a anélise
anual da distribuicéo espacial dos acidentes. Diante deste panorama, esta pesquisa analisou, a
partir de informacdes da base SINAN, o estado atual do escorpionismo no Brasil e na Amazonia
Legal Brasileira, levando-se em consideracdo a distribuicdo geografica da incidéncia dos
envenenamentos, a qualidade das informagfes disponiveis no banco de dados, a frequéncia
estimada de picadas por escorpides, além de sua evolucdo temporal ao longo do periodo de
2000 a 2018. Estes resultados, além de mostrar, por primeira vez, a evolugdo da distribuicao do
escorpionismo durante os Ultimos dezenove anos dos 808 municipios da Amazénia Legal e das
27 Unidade Federativas (UF) do pais, sdo importantes para auxiliar na elaboracéo de politicas
publicas que visem reduzir os acidentes ocasionados por animais peconhentos, através da
promocdo da prevencao dos acidentes e na otimizacao terapéutica, incluindo o fornecimento de
quantidades apropriadas de antivenenos, principalmente em locais onde estes apresentam maior
demanda [23,24].

Metodologia
Tipo de estudo

Trata-se de um estudo do tipo transversal descritivo, analitico, documental e
guantitativo. A metodologia consistiu de um levantamento clinico-epidemioldgico do
escorpionismo registrado no Brasil e na Amazoénia Legal Brasileira de 2000 a 2018.

Area de estudo

Foram analisados dois conjuntos de dados: (i) o pais Brasil constituido por seus 26
estados brasileiros e o Distrito Federal; e (ii) os dados da regido da Amazonia Legal Brasileira
que abrange os Estados do Acre, Amapa, Amazonas, Mato Grosso, Ronddnia, Roraima,
Tocantins, Para e parte do Maranhdo na sua porcdo a oeste do Meridiano 44°. Este Gltimo
agrupamento de dados, com os seus 9 estados, compreende ao todo 808 municipios [25].
Coleta de dados

Os dados dos acidentes escorpidnicos foram coletados de duas versdes do Sistema de
Informacéo de Agravos de Notificagcdo do Ministério da Saude (SINAN/MS) do Brasil, a saber:
SINAN - Versédo Windows, de 2001 a 2006
(http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?sinanwin/cnv/animaisbr.def); e versao SINAN-
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Net, de 2007 a 2017
(http://wwwz2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=0203&id=29878153). Ambas bases
de dados foram atualizadas até setembro de 2019. Também foram considerados os dados dos
boletins epidemioldgicos emitidos pelo MS referentes aos anos de 2000 e 2018. Estes boletins
apenas apresentam o nimero de casos e a incidéncia por Unidade Federativa, ndo possuindo
dados referentes a municipios de ocorréncia e o detalhamento dos casos por varidveis
epidemioldgicas e clinicas.

A partir dos dados disponiveis on-line pelo SINAN para o registro dos acidentes com
animais peconhentos foram selecionados, para este trabalho, as seguintes variaveis: data do
acidente, data do Obito, sexo, idade, raca/cor, escolaridade, local do acidente, tempo de
picada/atendimento, classificacdo do caso e a evolugcdo do caso. A completitude - grau de
preenchimento dos campos existentes nas fichas de notificacéo e de investigacdo (FNI) - dos
dados foi analisada, conforme classificacdo previamente descrita por Costa et al. (2009) e
Corréa et al. (2014) [26,27], empregando-se 0s seguintes critérios: Excelente >95%; Bom >90
e <95%; Regular >70 e <90%; Ruim >50 e <70% e Muito ruim <50%. Também foi realizado
um estudo de caso-controle para identificar os fatores associados a evolucdo dos casos de
escorpionismo na Amazonia Legal Brasileira. Os grupos de casos e controles foram
selecionados considerando sua evolucdo, sendo que os pacientes que evoluiram a 6bito foram
incluidos no grupo de casos e pacientes que evoluiram para cura foram catalogados dentro do
grupo controle.

Os dados do censo demografico e as estimativas populacionais foram coletados no sitio
eletronico do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saltde (DATASUS;
http://www?2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=0202) e regido e redes (RESBR;
http://indicadores.resbr.net. br/iview/).

Anélise estatistica

A tabulacdo dos dados, a estatistica descritiva e os indicadores epidemiolégicos como a
incidéncia, a mortalidade e a letalidade, foram realizados com o pacote do Microsoft Excel
2013.

As taxas anuais de incidéncia e mortalidade foram calculadas usando a propor¢do do
namero absoluto de registros de acidentes e o ndmero absoluto de mortes registradas,
respectivamente, multiplicadas por 100.000. O indice de letalidade foi obtido por meio da
divisdo do nimero de Obitos ocorridos por acidente escorpidnico pelo nimero de casos
registrados, multiplicado por 100, sendo o resultado expresso em porcentagem. Para calcular
os coeficientes médios de incidéncia, mortalidade e letalidade, utilizou-se a média aritmética
de seus coeficientes anuais.

Os diagramas de controle foram elaborados conforme descrito pela Organizagdo Pan-
Americana de Saude (OPAS) (2010), contendo os seguintes elementos: zona de controle que
corresponde a area do gréafico delimitada pela linha basal (linha de frequéncia zero ao primeiro
quartil dos casos em cada més) no periodo de 2001 a 2017; a zona de seguranga, que
corresponde a area do grafico delimitada pelo limite superior da zona de controle até o segundo
quartil em cada més; e a zona de alerta, que corresponde a area do grafico delimitada pelo
limite superior da zona de seguranca até o terceiro quartil dos casos em cada més. Ao final, os
dados de 2018 foram sobrepostos a estes elementos [28].

Os mapas de distribuicdo espacial da incidéncia e da letalidade por Unidade Federativa
(Brasil) e municipios da Amazonia Legal Brasileira foram elaborados utilizando o elipsoide de
referéncia SIRGAS 2000 e o sistema de coordenadas Universal Transversa de Mercator
(UTM). Os dados referentes ao Brasil foram agrupados em trés periodos: 2000-2006, 2007-
2012, 2013-2018. Para a Amazonia legal Brasileira os dados foram agrupados de 2001 a 2006,
2007 a 2011 e 2012-2017. A categorizacdo do mapeamento seguiu o ponto de corte de quebras
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naturais, para tanto utilizou-se o software Quantum Geographic Information System (QGIS)
®versdo 3.10. O QGIS é um sistema aberto de informacdes geogréficas licenciado no General
Public License (GNU). A técnica Univarate Local Monran’s foi realizada para analise da
correlagéo espacial da incidéncia de escorpionismo, com o0 uso da matriz de contiguidade queen
empregando-se o software Geoda versdo 1.12.

O Odds Ratio bruto (OR), com seu respectivo intervalo de confianca de 95% (1C95%),
foi determinado considerando a evolugdo do caso como a variavel dependente, empregando o
software Epi Info 7.2. As varidveis tempo da picada/atendimento, idade e classificagdo do caso
foram associadas a gravidade em um nivel de significancia de p<0,05.

Todo o estudo foi baseado em dados secundarios, sem acesso aos dados nominais dos
pacientes ou qualquer outra informacéo que possa identifica-los.

Resultados
Perfil epidemiolégico do escorpionismo no Brasil
No Brasil houve um aumento no numero de casos anuais de escorpionismo notificados

durante o periodo compreendido entre 2000 e 2018, variando de 12.552 em 2000 para 156.833
em 2018, o que representou um incremento de 1249%, com um total de 1.109.443 casos e uma
média de 58.392 casos/ano. No que concerne a incidéncia, observou-se um aumento de 1016%
entre 2000 e 2018, com média para o periodo de 29,7 acidentes por 100.000 habitantes (Figura
1A). O ndmero de mortes aumentou, de 13 em 2000 para 94 em 2018, contudo houve uma
diminuicdo da letalidade de 0,10% em 2000 para 0,06% em 2018, apresentando-se 0 maior
registro em 2001 com um percentual de 0,22%. Durante o periodo, foram registrados 1.261
Obitos (Figura 1B).
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Figura 1. Evolucdo temporal dos casos de escorpionismo no Brasil, conforme analises
dos dados registrados na base de dados SINAN para o periodo de 2000-2018. (A) Dados
dos numeros de casos e incidéncia. (B) Numero de obitos e letalidade.

Quanto a qualidade das informac6es do banco de dados do SINAN, dentre as variaveis
estudadas, no periodo de 2001 a 2017, somente as variaveis sexo, faixa etaria e classificagdo do
caso foram categorizadas como excelentes. Uma melhoria na classificacdo de completitude ao
longo do tempo foi observada para as varidveis raga/cor, tempo de picada/atendimento e
classificacdo do caso. Entretanto, ressalta-se a piora no percentual de preenchimento da variavel
escolaridade, passando de 48,24% no periodo de 2001-2006 para 8,39% das notificacGes
preenchidas no periodo de 2012-2017, sendo esta variavel classificada com completitude muito
ruim (Tabela 1).

Tabela 1. Classificacdo do grau de completitude do SINAN para acidentes escorpiénicos no
Brasil, ocorridos no periodo de 2001-2017.

o 2001-2006 2007-2011 2012-2017
Variavel — — —
% Classificacao % Classificagao % Classificacao

Sexo 99.92 E 99.99 E 99.98 E
Faixa etaria 99.97 E 99.98 E 99.98 E
Raca/cor 61.32 R 77.87 Re 80.49 Re
Escolaridade 48.24 Mr 9.11 Mr 8.39 Mr
Tem

pii e atendimento 8438 Re 87.91 Re 90.51 B
Classificagdo do caso  92.70 B 95.17 E 96.06 E
Evolugdo do caso 93.55 B 93.78 B 93.25 B

E: Excelente; B: Bom; Re: Regular; R: Ruim; Mr: Muito ruim

Os estados brasileiros com maior incidéncia média anual, durante o periodo de 2000 a
2018 foram Alagoas (147,7 / 100.000 habitantes), Rio Grande Norte (74,53 / 100.000
habitantes), Pernambuco (70,92 / 100.000 habitantes), Minas Gerais (67,54 / 100.000
habitantes) e Bahia (56,96 / 100.000 habitantes) (Figura 2). Destaca-se que, para o periodo de
2013 a 2018, o estado de Alagoas apresentou incidéncia de 237 casos por 100.000 habitantes,
sendo o Unico estado a apresentar valores superiores a 200 casos por 100.000 habitantes. As
maiores taxas médias anuais de letalidade foram Ronddnia (0,50%), Rio de Janeiro (0,39%),
Amazonas (0,28%), Bahia (0,25%) e Mato Grosso (0,24%). Quanto ao género, foi possivel
observar diferencas entre regides e estados, sendo que a regido norte apresentou maior
frequéncia de casos no sexo masculino (64,39%), enquanto a regido nordeste apresentou uma
maior frequéncia para o sexo feminino (56,61%). No Norte o estado do Amapa teve maior
proporcao de homens envenenados (71,36%), enquanto que no Nordeste o estado do Ceara teve
a maior proporgao de mulheres envenenadas (62,89%).

Ainda, quanto ao género, o sexo feminino apresentou a maior frequéncia de
escorpionismo, no periodo de 2001 a 2017, com 50,1% dos casos. Porém, a incidéncia,
letalidade, mortalidade e Obitos foram maiores para o sexo masculino (Tabela 2). Neste mesmo
periodo, a maioria dos acidentes (53,01%) ocorreu na faixa etaria de 20-59 anos, e a propor¢éo
de mortes foi maior em vitimas com até nove anos de idade (50,04%). Criancas de até quatro
anos de idade tiveram as maiores taxas de letalidades e mortalidades, sendo de 0,47% e 0,128,
respectivamente. No que concerne a variavel raga/cor, a maioria das vitimas declararam-se
pardas (43,97%), e estas apresentaram maior frequéncia de ébitos (46,62%). O indice de
letalidade foi maior para a populacgéo indigena, com 0,36%.

A severidade do envenenamento diferiu entre as regifes brasileiras. Na regido Norte,
apenas 62% das picadas eram assintomaticas ou leves, diferindo das outras quatro regides do
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pais (80-90%). Os envenenamentos classificados como moderados representaram 29% na
regido Norte e menos de 11% em outros lugares. J& os envenenamentos graves foram 3,44% na
regido Norte e menos de 2,3% em todas as demais regides. Vale destacar que a taxa de letalidade
foi maior nos casos classificados como graves (4,31%).
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Figura 2. Distribuicdo geografica, por Unidade Federativa, da incidéncia e letalidade do
escorpionismo no Brasil, no periodo de 2000-2018, segundo dados do SINAN. Para maior
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clareza, os dados foram agrupados em subperiodos com suas respectivas taxas de incidéncia
(/100.000 habitantes) e letalidade (%), sendo 2000 - 2006 (A e D), 2007 - 2012 (B e E) e 2013

- 2018 (C e F).

Tabela 2. Caracteristicas demograficas dos casos de escorpionismo notificados no

SINAN, Brasil, no periodo de 2001 a 2017.

> Casos Obitos Letalidade Incidéncia® Mortalidadet

Variavel
N=940.060 %  N=1167 % %

Sexo
Masculino 468.853 49,8 626 53,64 0,13 28,30 0,038
Feminino 470.919 50,1 541 46,36 0,11 27,75 0,032
Ignorado 288 0,03
Faixa Etaria
<1-4 60.692 6,46 346 29,65 0,57 22,98 0,128
5-9 62.659 6,67 238 20,39 0,38 22,42 0,084
10-14 69.426 7,39 95 8,14 0,14 23,97 0,033
15-19 79.666 8,47 66 5,66 0,08 27,16 0,023
20-39 308.868 32,86 188 16,11 0,06 27,77 0,017
40-59 236.444 25,15 146 12,51 0,06 31,20 0,019
60 + 122.099 12,99 88 7,54 0,07 34,44 0,025
L‘ig{] E? 203 0,02
Raca/Cor
Branca 239.803 25,51 243 20,82 0,10 14,992
Preta 53.737 5,72 84 7,20 0,16 22,292
Parda 413.338 43,97 544 46,62 0,13 28,202
Amarela 7.434 0,79 11 0,94 0,15 20,052
Indigena 3.562 0,38 13 1,11 0,36 20,532
Ign/Branco 222.186 23,64 272 23,31 0,12
Tempo picada/atendimento
0al horas 468.318 49,82 396 33,93 0,08
1 a3 horas 231.682 24,65 355 30,42 0,15
3 a6 horas 68.986 7,34 139 11,91 0,20
> 6 horas 65.248 6,94 137 11,74 0,21
Ign/Branco 105.826 11,26 140 12,00 0,13
Classificacdo do caso
Grave 12.146 1,29 548 46,96 451
Moderado 86.951 9,25 150 12,85 0,17
Leve 796.110 84,69 403 34,53 0,05
Ign/Branco 44.853 4,77 66 5,66 0,15

Fonte dos dados: SINAN/MS.
n = ndmero absoluto. Ign = Ignorado

! Incidéncia e mortalidade por 100.000 habitantes.
2 Incidéncia em 2010 por 100.000 habitantes.

Um fator muito importante nos envenenamentos escorpiénicos é o tempo decorrido
entre a picada e o inicio do atendimento de emergéncia. O tempo de chegada ao hospital foi
curto em todas as regides, embora as consultas tenham sido mais tardias na regido Norte, a qual
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apresentou 0 menor percentual de atendimento durante a primeira hora (35%), contrastando
com a regido Sudeste e Sul que apresentaram 59,7% e 62,7% dos atendimentos ocorridos em
até uma hora, respectivamente. Com relacéo a letalidade, observou-se um aumento relativo a
maior demora no atendimento.

Perfil epidemioldgico do escorpionismo na Amazoénia Legal Brasileira

O escorpionismo representou a segunda maior causa de acidentes por animais
peconhentos na Amazonia Legal Brasileira, no periodo de 2000 a 2018, ficando atrés apenas
dos acidentes ofidicos. Neste periodo, foram notificados 64.986 casos, dos quais 136 evoluiram
para 6bito. As taxas médias anuais de incidéncia e mortalidade, por 100.000 habitantes, foram
de 12,99 e 0,0271, respectivamente, e a letalidade meédia anual correspondente a 0,21%.
Analisando a evolugdo temporal dos acidentes escorpidnicos, ao longo dos 19 anos, observou-
se uma clara ascendéncia nos numeros de casos, culminando no ano de 2018 com o maior
namero de ocorréncias (7.477 casos), enquanto que o ano de 2000 teve o menor valor (448
casos) (Figura 3).
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Figura 3. Evolucédo temporal do escorpionismo na Amazonia Legal Brasileira, 2001-2018.
Fonte dos dados: SINAN/MS.

O sexo masculino apresentou a maior incidéncia média no periodo estudado com 15,91
casos por 100.000 habitantes (1C95%: 12,99-18,82) e o maior nimero de o6bitos (71). No que
tange a faixa etaria, os individuos de 20-59 anos foram os mais acometidos (64,37%), enquanto
gue na faixa etaria menor a 4 anos houve a maior letalidade (0,89%) (Tabela 3).

No que concerne a variavel raga/cor, para a populagao parda foram reportados a maioria
dos casos (65.32%). Por outro lado, a incidéncia e a letalidade nas populag¢des indigenas foram
as maiores, com 16,82 casos por 100.000 habitantes da Amazénia Legal (1C95% 12,13-22,76)
e 0,73%, respectivamente (Tabela 3).

Nas unidades de saude, conforme indicacdo do Ministério da Saude, os acidentes com
animais pegonhentos séo classificados pelas equipes de atendimento como leves, moderados ou
graves. Em relacdo aos acidentes com escorpides, a maioria dos casos (30.127) foi classificada
como acidente leve (52,80%) e relacionado ao tempo picada/atendimento, sendo que 20.374
(35,71%) pacientes foram atendidos em até 1 hora (Tabela 3).
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323 Tabela 3. Caracteristicas demogréaficas dos casos de escorpionismo notificados no
324  SINAN. Amazonia Legal Brasileira, 2001 a 2017.

Dados demograficos Casos Obitos Letalidade Incidéncia
n=57.061 % n=118 % %

Sexo
Masculino 36.072 63,22 71 60,17 0,20 15,91 (12,99-18,82)
Feminino 20.978 36,76 47 39,83 0,22 9,35 (7,19-11,51)
Ignorado 11 0,02 - - - -

Raca/Cor!
Branca 9.025 15,82 19 16,10 0,21 8,87 (8,16-9,63)2
Preta 3.911 6,85 7 5,93 0,18 12,55 (11,04-14.22)2
Parda 37.274 65,32 74 62,71 0,20 13,17 (12,63-13,73)2
Amarela 738 1,29 1 0,85 0,14 9,92 (6,72-14,14)2
Indigena 961 1,68 7 5,93 0,73 16,82 (12,13-22,76)2
Ign/Em branco 5.152 9,03 10 8,47 0,19

Faixa etaria
<1-4 3.272 5,73 29 24,58 0,89 7,04 (5,38-8,70)
5-9 3.127 5,48 9 7,63 0,29 6,52 (5,09-7,95)
10-14 4.063 7,12 11 9,32 0,27 8,59 (6.84-10,34)
15-19 5.221 9,15 7 5,93 0,13 11,60 (9,12-14,08)
20-39 22.566 39,55 32 27,12 0,14 14,98 (12,37-17,59)
40-59 14.162 24,82 20 16,95 0,14 17,65 (14.46-20,84)
60 + 4.634 8,12 10 8,47 0,22 14,70 (11,16-19,42)
Ign/Em branco 16 0,03 0 - -

Classificagdo do caso
Leve 30.127 52,80 56 47,46 0,19
Moderado 19.362 33,93 28 23,73 0,14
Grave 4.367 7,65 26 22,03 0,60
Ign/Em branco 3.205 5,62 8 6,78

Tempo picada/atendimento pacientes
0 a1 horas 20.374 35,71 32 27,12 0,16
1 a3 horas 17.212 30,16 38 32,20 0,22
3 e+ horas 15.391 26,97 37 31,36 0,24
Ign/Em branco 4.084 7,16 11 9,32

325 1 Classificagdo segundo IBGE, 2010

326  ?lIncidéncia em 2010

327  Fonte: SINAN/MS

328

329 Através da analise do diagrama de controle pode ser observado que no ano de 2018
330 todos os estados da Amazonia Legal apresentaram pelo menos 4 meses com niveis epidémicos
331 de casos de escorpionismo. Os estados do Amazonas, Maranhdo e Tocantins, notificaram
332  durante todos os meses do ano de 2018 um nimero de casos superior ao esperado para a série
333 histdrica (2001-2017) (Figura 4).

334
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Figura 4. Diagrama de controle da distribuicio mensal dos casos de escorpionismo na
Amazonia Legal brasileira, série de 2001-2017, com anélise de 2018.

Com relagdo a distribuicdo espacial dos acidentes escorpiénicos, foi observado, de
forma geral, um aumento no nimero de ocorréncia nos municipios. Assim, no periodo de 2001
a 2006, do total de 807 municipios 256 nao notificaram acidentes, ficando de fora o municipio
de Mojui dos Campos, que foi fundado em 2012. Considerando o periodo de 2012 a 2017, dos
atuais 808 municipios apenas 73 municipios ndo reportaram casos de escorpionismo.

As diferencas entre os estados e municipios foram marcantes. O estado do Para e Mato
Grosso foram responsaveis pelas maiores frequéncias de casos (42,18% e 14,18%,
respectivamente) e obitos (54 e 22, respectivamente). Municipios com incidéncias acima de
200 casos por 100.000 habitantes foram observados na regido compreendida pelas unidades de
salude do Baixo Amazonas, Xingu e Tapajos no estado do Pard, na unidade de salde Rio
Madeira no Amazonas, além de algumas regides do Mato Grosso (unidades de saude Alto
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350 Tapajos e Noroeste Mato-grossense), Tocantins (Unidades de satde Ilha do Bananal e Amor
351 Perfeito) e Maranhdo (unidade de saude Balsas) (Figura5 A, B, C).
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354  Figura 5. Distribuicdo geogréafica da incidéncia (A, B, C) e autocorrelacéo espacial (D, E, F)
355  do escorpionismo na Amazénia Legal no periodo de 2001-2017.
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Com relacdo aos municipios, no periodo de 2001-2006, as maiores incidéncias foram
observadas em Medicilandia, Brasil Novo e Trairdo com 506, 409 e 273 casos por 100.000
habitantes, respectivamente. J& no periodo de 2012 a 2017, as maiores incidéncias ocorreram
nos municipios de Brasil Novo, Trairéo e Prainha com 756, 577, 376 casos / 100.000 habitantes,
respectivamente. No que tange ao numero absoluto de casos, no periodo de 2001-2017,
destacam-se 0os municipios de Santarém, Uruara e Medicilandia que apresentaram valores
bastante elevados, 1864, 1913 e 2064, respectivamente.

A dependéncia espacial das incidéncias, detectadas através do Moran Map, foi
constatada nos municipios com correlacdo espacial estatisticamente significante (p <
0,05). Areas classificadas como alto-alto - aquelas que possuem correlagdo espacial positiva,
com elevado valores de incidéncia cercados por localidades que também apresentam valores
acima da média - foram observadas areas envolvendo as regides de satide, como: Area sudoeste-
AP, Baixo Amazonas-PA, Tapajos-PA, Xingu-PA, além do sudoeste do Amazonas e norte do
Mato Grosso. Dentro desta classificagdo observou-se ainda um cluster no sul do Tocantins no
periodo de 2012 a 2017 (Fig.5 D, E, F).

Fatores associados ao 0bito

Para a andlise dos fatores associados ao 6bito, 57.077 casos de escorpionismo foram
elegiveis, conforme descrito na figura 6. Quanto aos fatores associados ao &bito por
escorpionismo, individuos com idade igual ou inferior a 14 anos de idade apresentaram 3,20
vezes maior probabilidade de evoluir para 6bito, quando comparados a individuos com idade
igual ou maior a 15 anos de idade (OR=3,20; IC 95% 2,21- 4,61; p < 0,001), e 0s casos graves
2,29 vezes maior probabilidade de evoluir para 6bito, quando comparados a individuos com
classificacdo de caso leve (OR=2,29; IC 95% 1,49 - 3,54; p < 0,0001) (Tabela 4).

57.561 casos de escorpionismo reportados na
Amazonia Legal Brasileira (2001-2017)

*  4.976 casos sem classificacdo da evolugio
* 8 casos de Obito sem causa definida

52.077 casos de escorpionismo elegiveis para o estudo

Casos Controles
118 evoluiram a obito 51.959 evoluiram a cura

Figura 6. Fluxograma de selecao de casos e controles.
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Tabela 4. Fatores associados ao 6bito por escorpionismo na Amazoénia Legal, 2001-2017.
Casos Controles OR (IC95%)  pvalor
n=118 % n=51959 % - -

Dados demogréficos

Faixa etaria
<1-14 49 4153  9.429 18,15 3,20(2,21-4,61) <0,001
15+ 69 58,47 42518 81,83 1
Ign/Em branco - 12 0,02

Classifica¢do do caso
Leve 47 39,83 33.948 65,34 1
Moderado 26 22,03 14502 2791 1,29(0,80-2,09) 0,2
Grave 37 31,36 1.620 312 2,29(1,49-3,54 <0,001
Ign/Em branco 8 6,78 1.889 3,64

Tempo picada/atendimento pacientes
0 a1 horas 32 27,12 18.712 36,01 1
1 a 3 horas 38 32,20 15.769 30,35 1,40(0,87-2,27) 0,1
3 e + horas 37 31,36 13.968 26,88 1,56(0,96-2,48) 0,06
Ign/Em branco 11 932 3510 6,76

Discusséo e Conclusao

De acordo com a Portaria de Consolidacdo n° 4, de 28 de setembro de 2017, é exigida a
notificacdo dos acidentes com animais peconhentos na base de dados SINAN/MS [18]. Esta
rotina de notificagdo obrigatdria produz indicadores importantes para melhorar a prevencao e a
gestdo dos envenenamentos, pois fornece dados epidemioldgicos relevantes para as autoridades
sanitarias, a fim de contribuir para melhor oferta terapéutica, incluindo o gerenciamento dos
soros antiescorpiénicos, além de auxiliar na identificacdo de areas prioritarias para o
desenvolvimento de controle deste agravo.

Este trabalho foi baseado em dados secundarios, sendo a fonte fornecida pelas
notificagcOes realizadas por diferentes profissionais, 0 que nem sempre abrange todos o0s
aspectos apresentados no formuléario do SINAN. Esta situacdo, como consequéncia, gera certa
incompletude e inconsisténcia nas informacdes. Nesta perspectiva, a analise da qualidade deste
banco de dados, possibilitou a diminuicdo de possiveis erros de interpretacdo em virtude da
exclusdo das variaveis classificadas com completitude muito ruim. A subnotificacdo é uma
realidade e, para tanto, diferentes metodologias tém sido descritas para medir sua magnitude, a
fim de avalié-la para auxiliar na elaboracdo de medidas corretivas [27].

Com relacdo a completitude dos dados, as classificacbes mais baixas foram observadas
para as Vvariaveis raca/cor e escolaridade. Estes campos do formulario de
notificagdo/investigacdo sdo preenchidos pela autodeclaracdo das vitimas. Nesta perspectiva,
Reckziegel e Pinto (2014) descrevem estas varidveis como ténues, uma vez que possiveis vieses
podem ocorrer na definigdo das vitimas quanto a sua raca / cor e na determinacdo dos anos de
estudo levando, portanto, a possibilidade de erros nos registros, bem como a um alto grau de
incompletude desses campos [11]. Visto que as questdes envolvendo as incompletudes podem
ser mais amplas, recomenda-se a realizagdo de pesquisas a fim de identificar as dificuldades
que os profissionais encontram no processo de notificacdo, com o objetivo de melhorar o
Formuléario de Notificagéo e Investigagdo (FNI).

Outro aspecto a ser destacado refere-se a atualizagdo dos dados. Apesar dos dados serem
atualizados permanentemente, estes séo disponibilizados online apenas um ou dois anos apés o
fechamento dos casos. Desse modo, a contabiliza¢do dos dados pode diferir dependendo da data
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de coleta de dados on-line, uma vez que podem ocorrer novas atualizacbes da base de dados
incluindo novos registros [29].

Em contraste com os registros ofidicos, em que ha a opcéo de identificacdo das espécies
envolvidas, no formulario de notificacdo do SINAN ndo ha mencéo das espécies de escorpides
envolvidas nos acidentes. Porém, apesar de ndo constarem no formulario e, consequentemente,
na base de dados do SINAN, estudos apontam os escorpides de importancia médica no Brasil
0S quais sdo 0s responsaveis pelos envenenamentos, sendo estes T. stigmurus, T. bahiensis, T.
serrulatus e T. obscurus [8,22]. Tais espécies foram descritas como pertencentes a Classe 111
dos envenenamentos, ou seja, ocasionam sintomas graves e conferem risco a vida que podem
ser fatais, quando néo realizado o tratamento adequado e em tempo hébil [2]. Na Amazbnia as
principais causadoras dos acidentes sdo as espécies T. obscurus, T. silvestres, T. metuendus e
R. amazonicus, esta Gltima sem relatos de acidentes graves [4,22,30-32]

As notificacdes de envenenamentos por escorpido aumentaram 12 vezes no periodo de
2000 a 2018 no Brasil, principalmente no Nordeste e Sudeste, estados que contribuiram com
cerca de 88,82% dos casos registrados, sendo estes dados semelhantes ao descrito por
Reckziegel & Pinto (2014) e Chippaux (2015) [11,33]. Estas séo as regides mais populosas,
contendo cerca de 70% da populacdo do Brasil [34]. Nao obstante, tais regides também
apresentaram as maiores incidéncias de casos de escorpionismo, apesar de as regides Norte e
Centro Oeste apresentarem as maiores taxas de letalidades. Segundo LOFEGO (2019) o
aumento da incidéncia esta diretamente relacionado a alta adaptacdo de algumas espécies de
escorpido ao ambiente antropico, onde o ambiente favorece a sua proliferacdo, outro ponto
refere-se a esses locais oferecerem condicgdes para sobrevivéncia destes animais por meio de
abrigo, alimento e auséncia de predadores que controlam as populacGes de escorpides,
permitindo-os desenvolver suas atividades bioldgicas e se reproduzir sem controle. Este autor
aponta ainda algumas hipoteses para explicar o aumento do escorpionismo, entre eles a questédo
do desmatamento, condicBes precarias de urbanizacdo, e 0 aquecimento global, entretanto,
parece ndo haver uma explicacdo geral, tendo em vista as especificidades de cada regido e
municipio [35]. Outro aspecto que pode estar envolvido ao aumento no ndmero de casos
notificados no Brasil pode ser reflexo de uma melhora no processo de notificacdo dos casos
pelos profissionais de salde, salienta-se que desde 2009, o Ministério da Saude realiza cursos
de capacitagéo para a identificacdo, 0 manejo e o controle de escorpides nos estados brasileiros,
em cooperacdo com as Secretarias Estaduais de Saude, intensificando programas de
sensibilizacdo da populacdo sobre o risco representado pela picada de escorpides. Tais
programas tém resultado na maior procura pelos estabelecimentos de salde, em casos de
acidente [36,37].

Dentre os estados brasileiros, Alagoas apresentou a maior incidéncia para
escorpionismo, Nascimento e Silva (2019) pontuam que a elevada incidéncia neste estado esta
atrelado a destruicdo do habitat natural desses animais, bem como ao aglomerado de entulhos
presentes em grandes partes da area urbana, salientam ainda que o escorpido predominante no
estado é a espécie Tityus stigmurus, que se reproduz por partenogénese o que torna dificil seu
controle. A principal raz&o por traz do aumento da incidéncia de acidentes de escorpides pode
ser um fator local, relacionado a maneira particular de se lidar com o problema em cada regido,
com, por exemplo, as técnicas de controle empregadas [38].

Na Amazonia Legal brasileira também observou-se um aumento do escorpionismo ao
longo dos anos, bem como a expansao da distribuicdo espacial dos casos em que apenas 68,3%
dos municipios notificaram casos no periodo de 2001-2006, enquanto 90,9% notificaram no
periodo de 2012-2017. Nesta regido os resultados mostraram elevada distribuicdo dos casos de
escorpionismo no Para que notificou 42,1% casos, com hot spots observados nas regides do
Baixo Amazonas, Xingu e Tapajos. Nestas regides tém ocorrido um enorme incremento das
atividades pecuérias, madeireiras e agropecuarias, além da exploragdo de ouro nos garimpos, o
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que poderia justificar os elevados casos de escorpionismo. Além disso, o estado do Para
apresenta as maiores taxas de desmatamento de todo o pais desde 2006. Estima-se que foram
mais de 148.303,00 km? de areas desmatadas de 1988 a 2018, o que equivale a 33,99% do
desmatamento de toda a Amazonia Legal, segundo o projeto Prodes (2019) [39]. Outro aspecto
refere-se ao territorio e ambiente, os municipios que compdem estas regides apresentam baixos
niveis de saneamento basico adequado [40-42].

No Brasil a diferenca na proporcdo e incidéncia de acidentes escorpidnicos entre
homens e mulheres foi baixa, provavelmente devido a uma similaridade na suscetibilidade nos
dois sexos, com base nas caracteristicas dos acidentes urbanos e domésticos. Estudos realizados
em grupos menores e/ou em diferentes situagdes apresentaram proporcoes distintas em relagéo
a essa variavel. Queiroz et al. (2015) relataram para o estado do Amazonas 2120 acidentes, nos
quais 63,9% afetaram homens [43]. Almeida et al. (2016) mencionaram que, em Campina
Grande na Paraiba, dos 1466 acidentes, 61,8% eram vitimas do sexo masculino [44]. Na anélise
do estrato Amazonia Legal Brasileira, a maioria das picadas de escorpido ocorreu em individuos
do sexo masculino (63,22%), sendo que resultados semelhantes foram encontrados em
trabalhos anteriores em nivel nacional (Brasil) e também internacional (Tunisia e Ird) [14,45].
Além disto, estudos realizados na mesma regido também se assemelham a esses resultados
[5,15,46].

As pessoas economicamente ativas (20-59 anos) foram as mais afetadas, ainda que a
taxa de mortalidade neste grupo tenha sido menor, em comparagdo com a de criangas menores
de 4 anos. Essa caracteristica foi também observada em outros estudos nos estados brasileiros
[15,43,44,47].

A Idade < 14 anos foi associada a chance de desenvolver complicagdes potencialmente
fatais, retratando o que vem sendo relatado na literatura, deste modo e reforcando o que foi
reportado por Freire-Maia et al., 1994 [30], e demandando uma atencéo ainda maior por parte
dos profissionais da satde e mesmo das pessoas que fazem os primeiros atendimentos, de modo
a minimizar a0 maximo o tempo entre a picada e 0 recebimento do soro
antiescorpidnico. Segundo Amitai (2005), as picadas de escorpido apresentam maior gravidade
na infancia devido a uma relagdo direta entre os niveis de peconha no plasma e a gravidade do
envenenamento, pelo qual a pegonha alcancaria concentracdes plasmaticas mais altas em
criangas devido a sua menor massa corporal [48]. Tal alegacdo tem sido feita por outros autores,
com envenenamentos ocorridos no Brasil [15,49]. Desta forma, é essencial avaliar
precocemente a gravidade do envenenamento para que se estabeleca e inicie de imediato o
tratamento [14].

O tratamento com urgéncia das pessoas envenenadas, principalmente das criangas nos
centros de referéncia é essencial para reduzir a letalidade dos acidentes. No Brasil, o tratamento
do escorpionismo depende da classificagdo clinica do caso, podendo ser realizado um
tratamento sintomatico ou especifico [50]. O tratamento especifico consiste na administracdo
de soro antiescorpiénico (SAEES) ou antiaracnidico (SAAr) aos pacientes com sintomatologia
moderada e grave. Ele deve ser realizado o mais precocemente possivel, por via endovenosa, e
em dose apropriada, conforme a gravidade estimada do acidente. As novas indica¢fes da
soroterapia reforcam a ndo prescricdo de soros para casos de escorpionismo leve, indicando
também um numero de trés ampolas para o tratamento dos casos moderados e de seis para 0s
casos graves [51]. O treinamento dos profissionais de salde em relagéo a esses protocolos de
tratamento deve ser realizado de forma continua, principalmente nas localidades com
ocorréncia frequente de casos de escorpionismo. Destaca-se ainda a importancia de se divulgar
mais amplamente essas estratégias terapéuticas visando garantir a entrada no menor tempo
possivel dos individuos envenenados aos centros de salde.

A severidade do envenenamento diferiu entre as regides brasileiras. Na regido Norte,
apenas 62% das picadas eram assintomaticas ou leves, diferindo das outras quatro regiées do
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pais (80-90%). Entretanto, isso pode ocorrer devido a dificuldade de locomocéo nessa regido,
que pode levar a maior demora no atendimento, sobre este aspecto apenas 27,12% foram
atendidos na primeira hora apds apicada, sendo este valor inferior a média nacional de 49,82%.
As Informagdes sobre a gravidade das picadas de escorpido sao coletadas de registros medicos
por profissionais locais de vigilancia, ap6s a confirmacdo do diagnostico. A gravidade clinica
das picadas de escorpido no Brasil € classificada de acordo com diretrizes do Ministério da
Saude do Brasil, sendo classificados em: i) caso leve, definido como uma picada de escorpido
com dor local e parestesia; ii) caso moderado, definido como uma picada de escorpido com
intensa dor local associada a uma ou mais manifestacfes sistémicas, incluindo nausea, vémito,
sudorese, salivagéo, inquietacdo, taquipneia e taquicardia; e iii) caso grave definido como um
quadro clinico apresentando os mesmos sintomas de casos moderados, mas evoluindo para
vomitos profusos e incontrolaveis, sudorese profusa, sialorreia, prostracdo, convulsées, coma,
bradicardia, insuficiéncia cardiaca, edema agudo de pulmao e choque [50,52]. Tal classificacdo
é semelhante a sintomatologia encontrada na maioria dos acidentes causados por escorpifes no
mundo todo [53]. A excecdo se da pelos envenenamentos causados por T. obscurus e T. strandi,
de algumas areas da regido Norte do Brasil, em que o quadro apresenta pronunciados sintomas
neuroldgicos acompanhados de uma forte sensacéo de choque elétrico [37,54,55].

Em sua maioria, o tempo entre o acidente escorpibnico e o atendimento médico ocorreu
em menos de trés horas, o0 que explica as condi¢bes favoraveis a evolucgdo clinica na maioria
dos casos, e que pode estar diretamente relacionado a diminuicdo da letalidade no periodo
estudado, contudo reitera-se que variavel diferiu entre as regides brasileiras conforme abordado
anteriormente. Os estudos realizados por vérios autores destacam a relacdo direta entre o
risco/associacdo de Obitos com os casos graves, faixa etaria e o tempo decorrido desde o
acidente até o inicio do tratamento [11,43,56]. Nao obstante, no presente estudo presente foi
observada a associacdo de 6bitos por escorpionismo com 0s casos graves e faixa etaria, todavia
tal associacdo ndo foi observada para variavel tempo decorrido desde o acidente até o inicio do
tratamento.

Quanto a raca/cor, foi observado na Amazonia Legal Brasileira as maiores incidéncias
e a letalidade nas populacfes indigenas, onde sua presenca € maior do que em outras regifes
do pais. Segundo Wen et al. (2015), é dificil para as populacdes indigenas alcancarem os
centros de Saude para tratar as lesbes ocasionadas por animais peconhentos [15]. Como
consequéncia, os indigenas estdo mais suscetiveis a complicagcfes pelo envenenamento devido
a demora para o inicio do tratamento. Neste sentido, uma minoria (27,12%) dos acidentados foi
atendida em até 1 hora, isso sugere que a maioria dos casos ocorreram em areas rurais, 0 que
demonstra possiveis limitagdes destas areas no acesso aos servigos de salde, dificultando
também o acesso ao tratamento médico especializado.

O aumento do nimero de casos e 6bitos por escorpionismo no Brasil foi relatado por
Torrez et al.(2019) [57], comportamento que também se manteve para 0s anos analisados no
presente estudo, o qual revelou ainda, uma elevacao da incidéncia durante os dezenove anos do
intervalo de 2000 a 2018. Ainda que os referidos autores destacaram um aumento no ndmero
de Obitos por escorpionismo entre os anos de 2007 a 2017, nossos dados mostram que a
letalidade, propor¢do entre o numero de mortes e o numero total de acidentados por
escorpionismo, diminuiu no mesmo periodo. Esta diminui¢cdo pressupde um avango no
gerenciamento de alguns fatores ja descritos por, varios autores, em relacdo as mortes
provocadas por envenenamentos escorpionicos, dentre 0s quais destaca-se a qualidade dos
servicos de atendimento, a informacdo para a populacdo sobre a importancia da assisténcia
médica em casos de acidentes por animais peconhentos e o0 acesso aos cuidados de saude
[11,22,58].

N&o obstante, 0 aumento da incidéncia dos casos de escorpionismo no Brasil, descrito
neste estudo, aponta para a necessidade de se intensificar as acfes de vigilancia sanitaria dos



576
577
578
579
580
581
582
583
584
585
586
587
588
589
590
591
592
593
594
595
596

597
598
599

600

601
602
603
604
605
606
607
608
609
610

30

acidentes com escorpido, visto que este deve ser um objeto de acdo publica, sobretudo para
fornecer melhores informagdes e promover uma melhor alocagéo de recursos. Aponta ainda a
necessidade de maior divulgacdo dos aspectos epidemioldgicos do escorpionismo atraves de
boletins epidemioldgicos e de redes sociais, a fim de sensibilizar a comunidade permitindo-a
ter um papel mais atuante no controle deste problema de satde. Sem ddvida, o0 aprimoramento
dos servigos de saude é essencial para diminuir a letalidade desses acidentes, especialmente
para 0s grupos mais vulneraveis.

Portanto, conclui-se que, apesar do nimero elevado de casos de acidentes por escorpido,
na Amazonia Legal Brasileira, estes apresentam baixa letalidade. E possivel sugerir que areas
rurais estdo mais suscetiveis a acidentes escorpidnicos e de maior gravidade, contexto que pode
ser avaliado/interpretado a partir do tempo que o usudrio leva até ser atendido, evidenciando
dificuldades no acesso, considerando que 0 usuario que mora em areas rurais remotas precisa
deslocar-se entre estradas e/ou rios, dependendo ou de transporte regular (publico ou privado)
ou de veiculo préprio ou de terceiros. A populacdo em faixa etaria economicamente ativa é a
mais acometida, porém os ébitos sdo mais frequentes em criancas, portanto deve ser estimulada
a intensificacdo dos programas de prevencéo e controle a fim de evitar mortes precoces, reduzir
0 impacto econdmico dos gastos com internacdes, bem como de sequelas fisicas oriundas dos
envenenamentos. Além disso, o treinamento de equipes multidisciplinares em relacdo a
administracdo do antiveneno e o monitoramento e vigilancia dos casos deve ser continuo e,
cada vez mais, aprimorado visando maior efetividade no controle do escorpionismo.
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