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4 RESULTADOS

Os resultados deste estudo serdo apresentados em forma de dois manuscritos
cientificos, cujos temas visam contemplar os objetivos propostos.

Os manuscritos foram

elaborados de acordo com as instrucdes para autores dos periodicos selecionados para a
submissdo, sendo eles:

Manuscrito 1: Aspectos clinicos e epidemioldgicos do escorpionismo no interior do
Estado da Bahia, Brasil elaborado conforme as instrucbes para autores do periddico Revista
da Sociedade Brasileira de Medicina Tropical. Acesso em novembro de 2016.

Manuscrito 2: Fatores associados a gravidade do escorpionismo elaborado conforme

as instrucdes para autores do periodico Cadernos de Saude Publica. Acesso em novembro de
2016.
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Resumo

Introducdo: Os acidentes escorpidnicos vém ganhando grande visibilidade no mundo devido
a elevada frequéncia e gravidade com que ocorrem, configurando-se em um problema global
médico-sanitario. Este estudo tem por objetivo descrever o perfil sociodemogréfico, clinico e
epidemioldgico do escorpionismo no municipio de Jequié, Bahia, Brasil, no periodo de 2007 a
2015. Métodos: Estudo epidemioldgico, retrospectivo, realizado a partir de dados coletados
das Fichas de Investigacdo Epidemiolégica do Sistema de Informacdo de Agravos de
Notificacdo. Resultados: No periodo analisado verificou-se um aumento do coeficiente de
incidéncia dos acidentes escorpiénicos em Jequié, que passou de 23,4/100.000 em 2007 para
413,6/100.000 em 2015. Dos 3565 casos identificados, 54,9% eram do sexo feminino, 58,8%
do grupo etario de 20 a 59 anos, 63,5% pardos e 48,6% tinham ensino fundamental
incompleto. Os acidentes ocorreram em maior proporcdo na zona urbana (93,1%), sendo a
residéncia o principal local de ocorréncia (84,5%) e as extremidades do corpo como dedo das
maos (28,8%) e os pés (16,2%) os locais da picada. Quanto aos aspectos clinicos, 66,4% dos
casos receberam assisténcia hospitalar em menos de 1 hora ap6s a picada, 84,1%
apresentaram gravidade leve, 97,1% exibiram manifestacdes locais e 10,2% sintomas
sistémicos. A soroterapia foi realizada em 17,3% dos casos, com 99,9% evoluindo para cura.
Conclusédo: Constatou-se um crescimento na incidéncia dos acidentes escorpionicos no
municipio, o que demonstra a necessidade de investimento em a¢des que venham reduzir a
morbimortalidade por esse agravo, como campanhas educativas e melhorias nas condigcdes
socioecondmicas e sanitarias.

Palavras-chave: Acidentes; Escorpido; Escorpionismo; Epidemiologia; Morbidade.
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INTRODUCAO

Os acidentes por animais peconhentos tém uma relevancia indiscutivel no ambito da
salde publica, dentre os quais, aqueles ocasionados por escorpifes vém ganhando grande
visibilidade no mundo, em virtude da elevada frequéncia e gravidade com que ocorrem,
configurando-se em um problema global médico-sanitario®.

Anualmente, estima-se uma incidéncia de aproximadamente 1,5 milhdo de casos, e
cerca de 2.600 6bitos por escorpinismo no mundo®. No Brasil, entre 0s anos de 2000 a 2012,
registrou-se aumento de 323% na taxa de incidéncia e de 475% na mortalidade por acidentes
escorpionicos, com uma média de 19,6 acidentes e 0,030 mortes por 100.000 habitantes®.

Quanto a distribuicdo desses acidentes, observa-se que no Brasil ha uma ampla
distribuicdo territorial das ocorréncias, com destaque para a regidao Nordeste que apresenta as
maiores taxas de incidéncia e mortalidade, sendo o Estado da Bahia responsavel por mais de
30% das notificacdes da regido e pelas maiores taxas médias anuais de mortalidade por esta
causa no pais*®.

Sobre este aspecto, é importante ressaltar que a maioria das espécies escorpidnicas tém
exigéncias especificas no que se refere ao habitat e microhabitat, assim como padrGes
ecoldgicos e biogeograficos previsiveis, entretanto, algumas espécies possuem alta
plasticidade ecoldgica e distribuicdo irregular, o que favorece a sua ocupacdo em ambientes
perturbados ou modificados pelo homem, onde encontram abrigo e alimento perto e/ou dentro
de suas habitagdes®.

Diante disso, e sendo o escorpionismo um problema também social, a investigagdo do
fendmeno no ambito microrregional e local torna-se relevante, sobretudo com o uso de
técnicas que possam identificar areas e grupos sociais de maior risco. Soma-se ainda como

justificativa para a realizagdo desta pesquisa, a escassez de estudos que apontem 0s aspectos
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dos acidentes escorpiénicos em pequenos centros urbanos, onde esses eventos sdo bastante
frequentes e 0 acesso aos servicos de saude € limitado.

Nesse sentido, este estudo tem por objetivo descrever o perfil sociodemografico,
clinico e epidemioldgico do escorpionismo no municipio de Jequié, Bahia, Brasil, no periodo

de 2007 a 2015.

METODOS

Trata-se de um estudo epidemioldgico, retrospectivo, acerca dos acidentes
escorpidnicos notificados no municipio de Jequié, Bahia, Brasil.

A populacdo do estudo foi composta pelo total de casos de acidentes envolvendo
picada por escorpido notificados no Hospital Geral Prado Valadares (HGPV), no periodo de
2007 a 2015. O referido hospital foi escolhido como local de coleta por ser a Unica unidade
dispensadora de soro antipeconhento em Jequié, e por isso, referéncia em atendimento
hospitalar aos casos de escorpionismo no municipio.

Os dados foram coletados diretamente das Fichas de Investigacdo Epidemiolégica do
Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN) do Ministério da Saude,
disponibilizadas pelo Nucleo Hospitalar de Epidemiologia (NHE) do HGPV. Estas fichas
correspondem a investigacdo dos acidentes por animais pegonhentos, que desde 0 ano de 1988
sdo de notificacdo obrigatoria no Brasil, sendo selecionadas para este estudo apenas aquelas
referentes aos acidentes envolvendo picada de escorpido, cujas vitimas residiam no municipio
de Jequié, Bahia.

As informacdes das fichas compuseram trés blocos de varidveis que foram analisadas,
sendo eles: caracteristicas sociodemograficas (sexo, faixa etaria, cor/raca, escolaridade,
ocupacdo e zona de residéncia), caracteristicas do acidente (local de ocorréncia, zona de

ocorréncia, més de ocorréncia, local da picada e tempo transcorrido entre a picada e o



38

atendimento hospitalar) e aspectos clinicos (manifestacdes locais, manifestagcdes sistémicas,
classificacéo da gravidade, soroterapia e evolucao).

A analise da evolucdo temporal das notificacGes foi com base nos coeficientes anuais
de incidéncia, obtidos a partir da divisdo do nimero absoluto de acidentes escorpiénicos
notificados pela populacdo em risco para cada ano do estudo, sendo para isso, considerados
grupos de 100.000 habitantes. Os dados populacionais utilizados no célculo dos coeficientes
foram referentes ao censo demografico de 2010, as projecOes intercensitarias (2007 a 2009,
2011 e 2012) e as estimativas populacionais (2013 a 2015) do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE), disponibilizados no site do Departamento de Informatica do
Sistema Unico de Satde (DATASUS) do Ministério da Satde.

Para o calculo dos coeficientes utilizou-se planilhas eletrénicas do programa Microsoft
Excel 2010 e para tabulacdo e analise dos dados o programa estatistico Statiscal Package for
the Social Sciences (SPSS), versao 21.0.

Este estudo foi encaminhado para apreciagio pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia, Campus de Jequié, sendo aprovado sob Parecer
n® 1.376.751/2015. Por se tratar de dados secundarios, foi solicitada e aprovada a dispensa do

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

RESULTADOS

No periodo de 2007 a 2015 foram notificados 3565 casos de escorpionismo no
municipio de Jequié/BA, com maior namero de ocorréncias no ano de 2014 (n=722).

Em relagéo a evolugéo das notificagdes, verificou-se um aumento no coeficiente de
incidéncia dos casos escorpionismo no municipio, que passou de 23,4/100.000 habitantes em
2007 para 413,6/100.000 habitantes em 2015, com pico no ano de 2014 (448,0/100.000

habitantes).
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Quanto a distribuicdo mensal, notou-se que 0s acidentes ndo apresentaram um padrao
de concentracdo entre 0s meses, apenas um ligeiro aumento nos meses de novembro e
dezembro, com média de 40,8 e 46,9 casos, respectivamente (Figura 2).

No que se refere ao perfil sociodemografico dos acidentados (Tabela 1), houve
predominio de individuos do sexo feminino (54,9%), do grupo etario de 20 a 59 anos
(58,8%), de cor/ragca parda (63,5%), com ensino fundamental incompleto (48,6%) e que
residiam na zona urbana (94,8%). Em relacdo a ocupacdo, 29,0% eram menores de idade ou
apenas estudantes.

Os acidentes ocorreram com maior frequéncia na zona urbana (93,1%), sendo a
residéncia da vitima o principal local de ocorréncia (84,5%). Quanto ao local da picada, o0s
dedos das maos e os pés foram os segmentos corporais mais afetados, com 28,8% e 16,2%,
respectivamente (Tabela 2).

No que diz respeito aos aspectos clinicos, conforme descritos nas tabelas 2 e 3,
evidenciou-se manifestacdes locais em 97,1% dos acidentados, com destaque para dor,
parestesia e edema, presentes respectivamente, em 92,4%, 20,3% e 18,6% dos casos. As
manifestagdes sistémicas foram observadas em 10,2% dos acidentados, sendo hipertenséo
arterial (4,7%), nduseas/vomitos (1,3%) e cefaleia (1,1%) as mais frequentes.

O tempo transcorrido entre a picada e o atendimento hospitalar foi em maior
proporcao inferior a 1 hora (66,4%), com 84,1% dos casos classificados com gravidade leve,
sendo que 2,0% apresentaram quadro clinico grave. A soroterapia foi realizada em 17,3% dos

casos, com 99,9% evoluindo para cura.

DISCUSSAO
No periodo analisado constatou-se um crescimento alarmante no coeficiente de

incidéncia dos acidentes escorpibnicos no municipio de Jequié (23,4/100.000 para
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413,6/100.000), que mostrou-se mais elevado quando comparado ao estimado para o Brasil,
no periodo de 2001 a 2012 (10,5/100.000 para 32,3/100.000)*, e que difere do encontrado em
outros municipios do pais, como Campina Grande/PB, nos anos de 2007 a 2012’ e Belo
Horizonte/MG, no periodo de 2005 a 2009%, onde verificou-se declinio no coeficiente, que
passaram de 132,0/100.000 para 108,0/100.000 e de 28,6/100.000 para 24,3/100.000,
respectivamente.

Sobre este aspecto, ressalta-se que no presente estudo, o crescimento evidenciado pode
ser reflexo ndo apenas do aumento no numero de casos, mas também das melhorias no
processo de notificacdo, uma vez que a ascensdo dos coeficientes ocorreu de maneira
acentuada a partir do ano de 2009, quando justamente houve a implantacdo do NHE no
HGPV, e com isso, as notificagdes compulsérias de doencas e agravos a salde passaram a ser
realizadas de forma criteriosa. Ademais, a conscientizacdo da populacdo quanto a
caracteristica emergencial desses acidentes pode ter ocasionado uma maior procura pelos
servigos de saude, e assim, o aumento das notificagdes.

Quanto a distribuicdo mensal, observou-se que os acidentes ndo apresentaram
comportamento sazonal, sendo evidenciada certa uniformidade na ocorréncia do agravo
durante os meses do ano. Este achado pode ser explicado pelo fato do municipio estudado
possuir condicBes ambientais favoraveis a sobrevivéncia e a proliferacdo dos escorpides
durante todo o ano, como temperaturas ideais, umidade e alimento em abundéancia, o que
difere dos resultados encontrados no estado de Pernambuco’® e na cidade de Belo
Horizonte/MG®, bem como em paises como Ira* e Tunisia', onde os acidentes escorpidnicos
foram apontados como mais frequentes nos periodos anuais mais quentes e chuvosos.

O processo de urbanizacéo e referido como fator contribuinte ao escorpionismo, fato
constatado no presente estudo, uma vez que 93,1% dos acidentes ocorreram na zona urbana,

semelhante a estudos realizados em diferentes regides do Brasil’*? e do Sudao®®.
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A urbanizacdo do escorpionismo é explicada como sendo decorrente do crescimento
urbano desordenado, das inadequacdes de infraestrutura e do desequilibrio ambiental™. O
aumento descontrolado da populacdo urbana ocasiona a ocupacdo de areas irregulares, com
sérios problemas de infraestrutura, como falta de saneamento bésico e péssimas condicdes de
moradia, que s&o fatores que favorecem o abrigo e a proliferacdo desses animais™. Além
disso, a facilidade de adaptacdo dos escorpifes as mudangas no ambiente, em combinacao
com as dificuldades na implantacdo de programas preventivos junto a populacgéo,
potencializam os riscos para a ocorréncia do evento®®.

A maior frequéncia de acidentes no sexo feminino corrobora a pesquisas

nacionais’ %

e internacionais'®®. Este achado sugere uma maior exposico relacionada as
atividades domesticas, como a limpeza de locais que frequentemente servem de alojamento
para 0s escorpides, a exemplo de ralos de pia e banheiro, roupas e sapatos’. Além disso, o
maior nimero de notificacdes do sexo feminino pode ser reflexo do fato das mulheres, ainda,
procurarem mais 0s servicos de satde em relagdo aos homens.

Outrossim, a maior ocorréncia de acidentes no domicilio (85,5%), juntamente com a
elevada proporcdo de casos, cuja ocupagdo estava relacionada as atividades domeésticas,
reforcam a explicacdo para a maior proporcdo de mulheres acometidas, além de refletirem a
importancia cada vez maior do escorpionismo nas cidades, uma vez que 94,8% dos
acidentados residiam na zona urbana. N&o obstante, estudo que apontou maior ocorréncia do
escorpionismo no sexo masculino®, relataram as atividades executadas fora do domicilio,
principalmente aquelas ligadas a construgdo civil e a agricultura como relacionadas ao
evento®®.

Ainda em relacdo aos aspectos sociodemogréaficos, a maior proporcao de acidentados

classificados com baixa escolaridade corrobora ao estudo sobre envenenamentos por animais

venenosos no Brasil* que apontou uma correlacdo negativa entre alfabetizacdo e indice de
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Desenvolvimento Humano (IDH) com o escorpionismo. Tais achados colaboram com a
hipdtese de maior vulnerabilidade da populacdo social e economicamente desfavorecida aos
acidentes escorpionicos®, tendo em vista que a escolarizacdo contribui para melhores
condigdes socioecondmicas.

O local da picada é mencionado como um dos fatores que influencia na gravidade dos

casos, de modo que quanto mais proximo de Orgaos vitais, maiores serdo as complicacdes e
possibilidades de sequelas'®. No presente estudo, verificou-se que as méos, dedo das méos e
os pés foram os segmentos corporais mais afetados, semelhante ao encontrado em outros
estudos®¥1218,
Este resultado demostra que as picadas de escorpides acorrem, geralmente, durantes a
execucdo das tarefas domésticas®*?, ou quando as vitimas vestem suas roupas ou calgam os
sapatos*?, ou ainda, durante o labor, quando realizado em ambientes considerados propicios a
habitacdo desses animais, sem o uso de Equipamentos de Prote¢do Individual (EPI’s), como
luvas e botas.

Outro aspecto que merece destaque é a precocidade no atendimento médico aos
acidentados, para que, se necessaria a aplicacdo do soro, este seja administrado o mais rapido
possivel para que o veneno seja imediatamente neutralizado. Neste estudo, a maior propor¢do
dos acidentados recebeu assisténcia hospitalar em menos de 1 hora ap6s a picada, semelhante
ao verificado em estudos realizados na regido Nordeste’, no Estado do Ceara™ e no municipio
de Belo Horizonte/MG®. Do ponto de vista da vigilancia epidemiolégica, este achado pode
significar melhorias no acesso a informacdo por parte da populacdo, no que se refere a
necessidade da procura por servico méedico em carater de urgéncia no caso de picada por
escorpido®, além de indicar que o servico de salide na regido estudada fornece, relativamente,

boa assisténcia médica as vitimas de escorpionismo.
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Somado a isto, a precocidade no atendimento evidenciada pode justificar a maior
proporcdo de casos classificados com gravidade leve, fato também explicado pelo maior
numero de acidentados que ndo apresentaram manifestacdes sistémicas, que sdo sinais e
sintomas indicativos de maior severidade. Em contra partida, 97,1% dos casos apresentaram
manifestacdes locais, com destaque para dor, parestesia e edema. Estes aspectos clinicos

assemelham-se aos encontrados em estudos realizados em diferentes estados brasileiros'>%

e
em regides do Ird* e da Arabia Saudita®.

De modo geral, casos com sintomas leves exigem condutas terapéuticas simples como
administracdo de analgésicos e anti-histaminicos, enquanto que naqueles com sintomatologia
sistémica recomenda-se a aplicacdo do antiveneno, além de outras medidas contra reacdes
anafilaticas'®. No presente estudo, o quantitativo de casos que receberam a soroterapia néo
condiz com a proporcdo referente a presenca de manifestaches sistémicas, o0 que
provavelmente, pode ser decorrente de outros critérios terem sido considerados para 0 uso do
tratamento, ou ainda, uma possivel utilizacdo desnecessaria do soro.

No que se refere a evolucdo, o perfil clinico encontrado pode justificar a elevada
proporcao de casos que foram curados (99,9%), assim como o nimero relativamente baixo de
Obitos. A descricdo dos 6bitos corrobora ao que vem sendo apontado na literatura, que mostra
maior susceptibilidade das criancas, sobretudo as menores de 9 anos a toxina

1123 assim como a relagdo entre o tempo do momento da picada até o

escorpibnica
atendimento hospitalar com o prognéstico do caso®.

No que se refere as limitacbes deste estudo, destaca-se a utilizagdo de dados
secundarios, que possui como principais entraves 0 subregistro de variaveis, assim como a

subnotificacdo de casos, gerada tanto pela falta do preenchimento das fichas de notificacdo

quanto pelos casos que ao apresentarem sintomas leves ndo procuram 0s servigos de salde,



44

fatos que podem subestimar o quantitativo dos acidentes, além de dificultar uma melhor
caracterizacdo dos casos.

Contudo, embora existam tais limitacOes, a realizacdo de estudos com base nesses
dados é de extrema importancia, uma vez que ndo ha outros meios de medir a magnitude do
problema e nem outros sistemas nacionais que possibilitem a comparago desses dados®.

Em conclusdo, o presente estudo aponta um aumento no coeficiente de incidéncia dos
acidentes escorpiénicos no municipio de Jequié, cujo perfil clinico-epidemioldgico corrobora
ao de pesquisas nacionais e internacionais, que mostra o predominio do escorpionismo em
area urbana, e que atinge especialmente mulheres da faixa etaria economicamente ativa e com
baixa escolaridade. Constatou-se ainda, a importancia de uma assisténcia hospitalar precoce
na melhor evolugédo dos casos.

Estes achados sinalizam que a¢des multidisciplinares que envolvem diferentes setores
da salde, gestdo ambiental e a propria populacdo sdo essenciais para reduzir a
morbimortalidade por escorpionismo, dentre as quais, destaca-se 0 investimento em
campanhas educativas, melhorias nas condi¢des socioecondmicas e sanitarias, assim como na

assisténcia hospitalar prestada aos acidentados, de modo a garantir um atendimento imediato.
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Figura 1. Evolugdo dos coeficientes de incidéncia dos acidentes escorpidnicos no

municipio de Jeauié. Bahia, Brasil. 2007 a 2015.
Fonte: Fichas de investigacdo epidemioldgica/SINAN/Ministério da Salde.
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Figura 2. Nimero médio mensal de acidentes escorpidnicos notificados no municipio de Jequié,

Bahia, Brasil. 2007 a 2015.
Fonte: Fichas de investigacdo epidemioldgica/SINAN/Ministério da Salde.
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Tabela 1. Caracterizagdo dos casos de escorpionismo, segundo varidveis

sociodemograficas. Jequié, Bahia, Brasil. 2007 a 2015.

Variaveis n %
Sexo (n= 3563)
Masculino 1608 45,1
Feminino 1955 54,9
Faixa etaria (em anos) (n=3556)
0a9 365 10,3
10a19 616 17,3
20a59 2092 58,8
60 ou mais 483 13,6
Cor/raga (n=2955)
Branca 480 16,2
Preta 581 19,7
Parda 1876 63,5
Amarela 14 0,5
Indigena 04 0,1
Escolaridade (n=2318)
Ensino superior completo 52 2,2
Ensino superior incompleto 55 2,4
Ensino médio completo 435 18,8
Ensino médio incompleto 237 10,2
Ensino fundamental completo 73 3,2
Ensino fundamental incompleto 1127 48,6
Analfabeto 339 14,6
Ocupacéo (n=2572)
Menor/estudante 746 29,0
Dor lar/doméstica 555 21,6
Trabalha no comércio 249 9,7
Trabalhador rural 103 4.0
Pedreiro 140 54
Aposentado 211 8,2
Outros 568 22,1
Zona de residéncia (n=3555)
Urbana 3371 94,8
Rural 184 52

Fonte: Fichas de investigacdo epidemioldgica/SINAN/Ministério da Satde



Tabela 2. Descri¢éo dos casos de escorpionismo, segundo caracteristicas do

acidente e aspectos clinicos das vitimas. Jequié, Bahia, Brasil. 2007 a 2015.

Variaveis n %

Zona de ocorréncia (n=3530)

Urbana 3286 93,1

Rural 244 6,9
Local de ocorréncia (n=2826)

Residéncia 2387 84,5

Casa de terceiros 28 1,0

Via publica 68 2,4

Fazenda 86 3,0

No local de trabalho 205 7,3

QOutros 52 1,8
Local da picada (n=3423)

Brago/antebrago 298 8,7

Méo 532 15,5

Dedo da mao 985 28,8

Perna/coxa 460 13,4

pé 556 16,2

Dedo do pé 280 8,2

Outros 312 9,2
Manifestagdes locais (n=3528)

Nao 103 2,9

Sim 3425 97,1
Manifestacdes Sistémicas (n=3226)

Né&o 2897 89,8

Sim 329 10,2
Tempo até o atendimento hospitalar (3243)

<1hora 2154 66,4

1a3hora 677 20,9

> 3 horas 412 12,7
Classificacdo da gravidade (n=3465)

Leve 2913 84,1

Moderado 481 13,9

Grave 69 2,0
Soroterapia (n=3430)

Néo 2836 82,7

Sim 594 17,3
Evolucdo (n=3214)

Cura 3211 99,9

Obito por escorpionismo 03 0,1

Fonte: Fichas de investigacdo epidemioldgica/SINAN/Ministério da Satde.




Tabela 3. Manifestacdes clinicas observadas em vitimas de

escorpionismo. Jequié, Bahia, Brasil, 2007 a 2015.

Manifestagdes N %

Locais
Dor 3293 92,4
Parestesia 723 20,3
Edema 665 18,6
Equimose 24 0,7
Outras 223 6,2

Sistémicas
Vomito/nauseas 48 1,3
Cefaleia 39 1,1
Tontura 27 0,7
Sudorese 09 0,3
Hipertensdo arterial 167 4,7
Hipotensao arterial 08 0,2
Taquicardia 05 0,1
Dispneia 07 0,2
Outros 32 09

Fonte: Fichas de investigacdo epidemiologica/SINAN/
Ministério da Saude.
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FATORES ASSOCIADOS A GRAVIDADE DO ESCORPIONISMO

Erica Assuncdo Carmo, Adriana Alves Nery

Resumo

O presente estudo objetivou analisar os fatores associados a gravidade do escorpionismo,
guanto aos aspectos sociodemogréaficos, clinicos e epidemiologicos. Realizou-se um estudo
transversal a partir da totalidade dos casos de escorpionismo notificados no municipio de
Jequié, Bahia, Brasil, no periodo de 2007 a 2015. Os dados foram coletados diretamente das
Fichas de Investigacdo Epidemioldgica do Sistema de Informacéo de Agravos de Notificacdo
disponibilizadas pelo hospital referéncia em atendimento hospitalar aos casos de
escorpionismo no municipio. Para verificar os fatores associados a gravidade do
envenenamento realizou-se a analise multivariada por meio da regressdo logistica. No periodo
investigado, estimou-se uma incidéncia de 15,9% de casos graves de escorpionismo no
municipio de Jequié. A analise multivariada revelou que a gravidade dos casos esta associada
a faixa etéria (0 a 9 anos: OR=6,87; IC 5,23-9,03 / 10 a 19 anos: OR=1,39; IC 1,03-1,87 / 60
ou mais: OR=4,04; IC 3,12-5,23) e ao tempo transcorrido entre 0 momento da picada e o
atendimento hospitalar superior a 3 horas (OR=1,38; IC 1,02-1,85). Estes resultados sinalizam
a importancia no investimento em acdes educativas, tanto para a populacdo quanto para 0s
profissionais da salde acerca da magnitude e caracteristica emergencial desses acidentes,
sobretudo quando sdo acometidos individuos dos extremos de idade.

Palavras-chave: Escorpides; Incidéncia; Notificacdo; Gravidade do paciente.

Abstract

The present study aimed to analyze the factors associated with the severity of scorpionism,
regarding sociodemographic, clinical and epidemiological aspects. A cross-sectional study
was carried out from all the cases of scorpionism reported in the municipality of Jequié,
Bahia, Brazil, from 2007 to 2015. The data were collected directly from the Epidemiological
Investigation Sheets of the Information System of Notifiable Diseases provided by the
hospital reference in hospital care to the cases of scorpionism in the municipality. In order to
verify the factors associated with the severity of the poisoning, the multivariate analysis was
performed through logistic regression. In the period under investigation, an incidence of

15.9% of severe cases of scoprionism in the municipality of Jequié was estimated. The
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multivariate analysis revealed that the severity of the cases was associated with age (0 to 9
years: OR=6.87; CI 5.23-9.03 / 10 to 19 years: OR=1.39; CI 1.03 -1.87 / 60 or more:
OR=4.04; Cl 3.12-5.23) and the time elapsed between the moment of the bite and the hospital
care over 3 hours (OR=1.38; CI 1.02-1.85). These results indicate the importance of investing
in educational actions, both for the population and health professionals, regarding the
magnitude and emergency characteristics of these accidents, especially when individuals from

the extremes of age are affected.

Keywords: Scorpions; Incidence; Notification; Severity of the patient.

INTRODUCAO

A importancia dos acidentes envolvendo contato com escorpifes pode ser expressa
pela sua elevada incidéncia e potencial de ocasionar casos de envenenamento graves, sendo
reconhecidos pela Organizagdo Mundial da Saidde (OMS) como um problema de salde
pUblica emergente, que por vezes é negligenciado®.

Estima-se que anualmente ocorram aproximadamente 1,5 milhdo de acidentes e
aproximadamente 2.600 obitos por picada de escorpido no mundo®. De acordo com o
Ministério da Sadde, no Brasil, os casos de escorpionismo ja superam os de ofidismo?®,
principalmente devido a rapida dispersdo e permanéncia dos escorpifes em areas urbanas,
sendo registrados cerca de 50.000 casos por ano, com aumento na incidéncia nos periodos
mais quentes*”.

No Brasil, os acidentes envolvendo picada de escorpido adquirem importancia clinica
cada vez mais significativa, tendo em vista a elevada toxidade do veneno desses animais,
assim como o maior acometimento de individuos da faixa etaria economicamente ativa e as
elevadas taxas de letalidade em criangas e idosos, sendo registradas taxas médias anuais de
incidéncia e mortalidade para cada 100 mil habitantes de 19,6 e 0,030, respectivamente”.

Do ponto de vista clinico, nas primeiras 24 horas ap0s a picada, a toxina escorpinica
pode ocasionar efeitos locais e/ou sistémicos®. As manifestagdes locais comumente
evidenciadas sdo dor, edema, calor e hematoma®. Sistemicamente, hipotensdo ou hipertensdo
arterial sistémica, insuficiéncia respiratoria, toxidade cardiovascular, insuficiéncia renal,

hemorragia e confusdo mental podem ser observadas’. Nos casos mais severos, com risco
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potencial de evoluir para Obito, geralmente estdo envolvidas disfun¢Ges cardiacas e
respiratorias, as quais sdo constatadas em dois tercos dos pacientes hospitalizados®.

A gravidade do escorpionismo depende das manifestacfes clinicas evidenciadas,
entretanto, diversos fatores podem interferir na evolugdo dos casos e favorecer o
estabelecimento de um progndstico precoce’. Desse modo, a avaliacdo e classificacdo da
gravidade dos casos, assim como a identificacdo dos fatores associados sdo aspectos que
podem influenciar nas condutas terapéuticas, e consequentemente, no melhor ou pior
prognostico do acidentado.

Diante disso, estudos que buscam analisar os casos de escorpionismo e investigar 0s
fatores associados a sua gravidade tornam-se relevantes, uma vez que poderdo contribuir para
um melhor planejamento das acdes de salde, através do direcionamento de uma assisténcia
adequada e imediata aos grupos mais vulneraveis, assim como servir de subsidio para o
delineamento de estratégias que venham reduzir a morbimortalidade por esse agravo.
Ademais, soma-se como justificativa para realizacao desta pesquisa, a escassez de estudos que
abordem os aspectos do escorpionismo, por meio da metodologia analitica, uma vez que a
maioria dos trabalhos cientificos referentes a tematica se restringe a analises descritivas.

Nesse sentido, o presente estudo objetivou analisar os fatores associados a gravidade do
escorpionismo, quanto aos aspectos sociodemograficos, clinicos e epidemiolégicos.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de estudo transversal acerca dos fatores associados a gravidade do
escorpionismo realizado no municipio de Jequié, Bahia, Brasil.

Embora os estudos transversais sejam escolhidos para investigar casos prevalentes,
pesquisadores afirmam ser possivel estimar a taxa de incidéncia em alguns casos, a exemplo
dos eventos de natureza subita, aguda, de inicio claramente definido, como é o caso dos
acidentes escorpionicos, uma vez que se encaixam perfeitamente sob a denominacéo de casos
novos, que comporiam o numerador de uma medida de incidéncia®.

A populacdo do estudo consistiu do total de 3565 casos de escorpionismo assistidos no
Hospital Geral Prado Valadares (HGPV), no periodo de 2007 a 2015. O HGPV foi escolhido
como local de coleta por ser a Unica unidade dispensadora de soro antipe¢conhento em Jequie,
e por isso, referéncia em assisténcia hospitalar aos casos de envenenamento por esses animais

no municipio.
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Os dados foram coletados diretamente das Fichas de Investigacdo Epidemioldgica do
Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagdo (SINAN) do Ministério da Saude, que
foram disponibilizadas pelo Ndcleo Hospitalar de Epidemiologia do HGPV. Essas fichas sdo
referentes aos acidentes por animais peconhentos, que desde o ano de 1988 sdo de notificacéo
obrigatoria no Brasil, sendo selecionadas para este estudo apenas 0s casos que tiveram o
escorpido como animal envolvido no acidente, e cujas vitimas residiam no municipio de
Jequié/BA.

As variaveis analisadas foram as caracteristicas sociodemogréaficas (sexo, faixa etéria,
cor/raca, escolaridade, ocupacdo e zona de residéncia), epidemioldgicas (local de ocorréncia,
zona de ocorréncia, més de ocorréncia, local da picada e tempo transcorrido até o atendimento
hospitalar) e clinicas (manifestagdes locais, manifestacdes sistémicas, classificacdo da
gravidade, soroterapia e evolucgéo).

A gravidade dos casos foi avaliada e classificada pelo profissional de salde que
preencheu a ficha de investigacdo, sendo para isso, seguidas as recomenda¢des do Ministério
da Saude, que com base nas manifestacdes clinicas classifica 0s casos de escorpionismo em:
leve/grau | (presentes apenas sintomatologias locais como dor, edema, eritema e parestesia);
moderado/grau 1l (presentes algumas manifestacGes sistémicas como nauseas, sudorese,
vOmitos ocasionais, taquicardia, taquipneia, agitacdo e hipertenséo arterial leve) e grave/grau
Il (apresentam uma ou mais manifestages sistémicas como sudorese profusa, vomitos
incoerciveis, salivacdo excessiva, alternancia de agitacdo com prostracdo, bradicardia,
insuficiéncia cardiaca, edema pulmonar, choque, convulsdes e coma)™.

Esta classificacéo estad em conformidade com a proposta por Khattabi e colaboradores'?
em um estudo que envolveu especialistas da area de 11 paises com o objetivo de propor uma
classificacdo Unica da historia natural e clinica dos acidentes por escorpifes, visando
padronizar os cuidados prestados aos pacientes e uniformizar a comunicacdo entre
pesquisadores do mundo todo.

Para este estudo, a gravidade dos casos foi considerada como varidvel dependente,
dicotomizada em: casos graves (incluiu-se os casos de grau Il e 11l) e ndo graves (apenas 0s
casos de grau I). Optou-se por agrupar os casos moderados (grau Il) aos graves (grau I11) pela
maior proximidade de suas caracteristicas clinicas, bem como pela maior possibilidade de
comparagdo dos resultados com a literatura, uma vez que a maioria dos estudos referiu a
gravidade do escorpionismo com essa subdivisdo. As varidveis independentes foram

referentes as caracteristicas sociodemograficas, clinicas e epidemioldgicas.
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A incidéncia de casos graves foi calculada dividindo-se o somatdrio de casos grau Il e 11l,
identificados no periodo analisado, pelo total de casos do estudo. Ressalta-se que, embora o
estudo seja transversal, o fato dos acidentes serem eventos circunscritos no tempo permite a
estimativa de casos incidentes, com base em informacdes referidas anteriormente.

Na andlise dos dados, primeiramente, realizou-se a caracteriza¢do do total dos casos, por
meio da estatistica descritiva, que foi apresentada em frequéncias absolutas e relativas. Em
seguida, procedeu-se a verificacdo dos fatores associados ao desfecho mediante as estimativas
brutas e ajustadas da razdo de chances (odds ratio - OR) e de seus respectivos Intervalos de
Confianga de 95% (ICgsy), por meio da regressdo logistica, utilizando um modelo
hierarquizado (Figura 1).

Nesta segunda etapa, inicialmente, realizou-se a andlise bivariada entre a variavel
dependente (gravidade) e as demais variaveis do estudo, sendo a significancia estatistica
testada por meio do teste de Wald de heterogeneidade. Em seguida, procedeu-se a analise
multivariada, na qual foram incluidas apenas as variaveis que apresentaram p<0,20 na analise
bivariada. Na modelagem multipla, as variaveis foram incluidas com base na ordem do
modelo hierarquico estabelecido, o qual demonstra que as variaveis dos niveis mais elevados
(superior) interagem e determinam as variaveis dos niveis mais baixos (inferior). O efeito de
cada variavel independente sobre o resultado foi controlado pelas variaveis do mesmo nivel e
de niveis mais elevados no modelo. A estimativa do modelo final ocorreu com base nos
pressupostos estatisticos de significancia (p<0,05), bem como na importancia teérica de cada
variavel para o modelo. Para tabulacdo e analise dos dados utilizou-se o programa estatistico
SPSS® (Statiscal Package for the Social Sciences), verséo 21.0.

Esta pesquisa seguiu os preceitos éticos da Resolucdo n° 466/2012 do Conselho Nacional
de Salde, tendo sido submetida e aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia, sob Parecer n® 1.376.751/2015. Por se tratar de
dados secundarios, foi solicitada e aprovada a dispensa do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE).
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Figura 1: Mod=alo conczitual hisrarquizado d= daterminagio do dasfacho. Jequis, Bahia, Brasil, 2007-2013.

RESULTADOS

No periodo investigado foram notificados 3565 casos de escorpionismo no HGPV, dos
quais 15,9% foram classificados como de maior gravidade, sendo 13,9%| moderados e 2,0%
graves. Em 2,9% dos casos o grau de gravidade n&o foi especificado.

Na tabela 1 estdo descritas as caracteristicas sociodemogréaficas, clinicas e
epidemioldgicas da totalidade dos casos de escorpionismo.

No que se refere aos aspectos sociodemogréaficos, os acidentados foram em maior
proporcao do sexo feminino (54,9%), do grupo etario de 20 a 59 anos (58,8%), ndo brancos
(83,8%), com ensino fundamental completo ou incompleto (51,8%) e residentes da zona

urbana (94,8%). Quanto a ocupagdo, 29,0% dos casos eram menores de idade ou apenas
estudantes.
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Em relacdo as caracteristicas epidemioldgicas, evidenciou-se que 93,1% dos acidentes
ocorreram na zona urbana, sendo o domicilio o principal local de ocorréncia (85,5%) e 0s
membros superiores o segmento corporal mais afetado (68,7%).

No que diz respeito aos aspectos clinicos, 97,1% dos casos apresentaram
manifestacdes locais, tais como dor, parestesia e edema. As manifestacdes sistémicas foram
evidenciadas em 10,2% dos acidentados, sendo hipertensao arterial sistémica, vomito, nduseas
e cefaleia as mais frequentes. O tempo transcorrido entre 0 momento da picada e o
atendimento hospitalar, foi em maior proporcao, inferior a 1 hora (66,4%). A maioria dos
casos evoluiu para cura (99,9%), sendo realizada a soroterapia em 17,3% dos casos.

Na andlise bivariada, verificou-se associa¢do entre gravidade do escorpionismo e as
variaveis: faixa etaria, escolaridade, ocupacao, zona de residéncia, zona de ocorréncia e tempo
transcorrido até o atendimento hospitalar (p<0,05). As variaveis manifestacdes sistémicas e
soroterapia foram excluidas da analise por estd diretamente relacionada ao desfecho (Tabela
2).

Os grupos etarios de 0 a 9 anos, 10 a 19 anos e agueles com 60 anos ou mais
apresentaram maior incidéncia de casos graves quando comparados aos de 20 a 59 anos, com
p<0,001, p=0,020 e p<0,001, respectivamente. Do mesmo modo, a incidéncia de casos graves
de escorpionismo foi maior entre individuos com baixa escolaridade e analfabetos, assim
como naqueles que residiam na zona rural (p<0,001).

Os acidentes que ocorreram na zona rural tiveram uma incidéncia de envenenamento
grave 68% maior quando comparados aos que ocorreram na zona urbana. Quanto ao tempo
transcorrido entre 0 momento da picada e o atendimento hospitalar, observou-se que o0s
acidentados que levaram de 1 a 3 horas tiveram uma incidéncia de casos graves 31% maior do
gue aqueles que receberam assisténcia médica em menos de 1 hora (p=0,019). A presenca de
manifestacdes locais ndo esteve associada a maior gravidade do escorpionismo (p=0,292).

As variaveis que apresentaram p<0,20 e que seguiram para o modelo multivariado
foram: faixa etéria, zona de residéncia, més de ocorréncia, zona de ocorréncia, local de
ocorréncia, local da picada e tempo transcorrido até o atendimento hospitalar.

Embora as varidveis escolaridade e ocupacdo tenham apresentado associa¢do na
analise bivariada, estas ndo foram incluidas no modelo multivariado devido a possivel viés de
informacdo, tendo em vista 0 elevado nimero de casos ignorados, assim como 0S provaveis
erros na codificacéo.

Apos a verificacdo dos melhores ajustes, e tendo sido considerada a importancia

teodrica de cada variavel, permaneceram no modelo logistico final as variaveis faixa etaria e
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tempo transcorrido até o atendimento hospitalar, as quais mostraram-se como fatores
associados a gravidade do escorpionismo (Tabela 3).

Todos os grupos etarios mantiveram-se associados ao desfecho, apresentando maior
chance para gravidade quando comparados a categoria referéncia (0 a 9 anos: OR=6,87; IC:
5,23-9,03 / 10 a 19 anos: OR=1,39; IC: 1,03-1,87 / 60 ou mais: OR=4,04; IC: 3,12-5,23).
Quanto ao tempo transcorrido entre 0 momento da picada e o atendimento hospitalar, apos o
ajuste com a faixa etaria, observou-se que aqueles com o tempo superior a 3 horas exibiram
chance de 38% maior para gravidade, quando comparados aqueles com o tempo inferior a 1
hora (OR=1,38; IC: 1,02-1,85).

DISCUSSAO

No presente estudo estimou-se uma incidéncia de casos graves (grau Il e Ill) de
escorpionismo de 15,9%, apresentando-se mais elevada quando igualmente comparada a
estudos realizados no Estado do Cearé (3,4%)", nos anos de 2007 a 2013, no municipio de
Campina Grande/PB (2,4%)", no periodo de 2007 a 2012 e em A4reas tropicais do Ird
(7,1%)™, entre os anos de 2008 a 2009.

Ressalta-se, que neste estudo, a classificagdo da gravidade dos casos baseou-se numa
fonte de dados secundéria fornecida por diferentes profissionais da salde, e que embora exista
uma orientacdo padrdo de classificacdo, podem ter ocorrido divergéncias na sua interpretacéo,
com possiveis subnotificacdo ou superestimacdo de casos graves.

A gravidade do escorpionismo é referida como relacionada as caracteristicas tanto do
animal quanto da vitima™. No presente estudo, ap6s os ajustes na analise multivariada, a
maior severidade dos casos mostrou-se associada com a faixa etaria e com o tempo
transcorrido entre 0 momento da picada e o atendimento hospitalar.

A associacdo entre gravidade do escopionismo e a faixa etaria, com destaque para
maior incidéncia de casos graves nos grupos de 0 a 9 anos e naqueles com 60 anos ou mais
corrobora aos achados de outros estudos'®*"*8, fato, que demonstra a vulnerabilidade desses
grupos etarios a toxina escorpibnica, e por isso, a maior susceptibilidade em apresentarem
complicacdes e evoluir para ébito.

Nas criancas, a associacdo entre idade e pior progndstico, pode ser explicada pela
proporcdo de veneno inoculado em relacdo & superficie corpOrea, uma vez que estudos
demostraram uma associa¢do positiva entre gravidade do escorpionismo e a quantidade de

veneno no plasma'®®. Assim, criancas, sobretudo aquelas de menor idade, por possufrem
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uma menor superficie corporea, geralmente, apresentam niveis séricos de veneno mais
elevados®, e consequentemente, as manifestacdes clinicas sdo rapidamente desencadeadas e
com maior intensidade. Além disso, as altas taxas de morbidade e mortalidade por picada de
escorpido em criancas tém sido justificadas pela baixa capacidade imunolégica®®, assim como
por uma possivel maior absorcéo do veneno pelo coragdo e outros 6rgéos nessa faixa etaria®®.

Em contra partida, a elevada incidéncia de casos graves entre os idosos é atribuida,
provavelmente, a maior sensibilidade desse grupo as toxinas, em decorréncia da deterioracéo
dos mecanismos fisioldgicos inerente do processo de envelhecimento, caracterizada pela
deplecdo dos sistemas enzimaticos e reducdo das funcdes endocrinas e imunoldgicas, que
tornam a pessoa idosa mais vulneravel aos diversos tipos de enfermidades®*®. Ademais, a
maior severidade dos acidentes escorpidnicos em idosos pode estar relacionada ao estado de
salde desses individuos, tendo em vista a frequente presenca concomitante ao envenenamento
de doencas que acometem Grgdos nobres, tais como rins e pulmdes, que sdo justamente
aqueles lesados pela acdo do veneno®.

A associacdo encontrada entre gravidade do escorpionismo e as variaveis escolaridade
e ocupacdo na andlise bivariada, pode reforcar a relacdo entre o desfecho e a idade da vitima,
uma vez que as categorias de baixa escolaridade, menor ou estudantes e aposentados
apresentaram maior incidéncia de casos graves, o que se deve, possivelmente, a elevada
proporcédo de criangas e idosos entre estes casos.

O tempo transcorrido entre 0 momento da picada e o atendimento hospitalar foi outro
fator que se mostrou associado a maior severidade do escorpionismo, de modo que quando
superior a 3 horas, 0os acometidos apresentaram um acréscimo de 38% na chance para
gravidade quando comparados aqueles que tiveram um tempo inferior a 1 hora.

A associacdo entre precocidade no tratamento e melhor progndstico corrobora aos
resultados apontados em estudo que analisou os fatores associados a gravidade do
escorpionismo em criancgas e adolescentes, no qual os casos que tiveram um tempo superior a
3 horas apresentaram 2,20 vezes maior chance para gravidade em relagdo aqueles que tiveram
menor tempo entre 0 momento da picada e a assisténcia hospitalar’.

Do mesmo modo, estudo que avaliou a evolugdo letal do escorpionismo em criancgas e
adolescentes apontou que para cada hora de aumento no tempo até o primeiro atendimento ha
um acréscimo de 9% na chance de evoluir para 0bito, e que esta chance aumenta para 13% a
cada ano diminuido na idade da vitima'®. Outrossim, pesquisa que analisou os efeitos

cardiacos do envenenamento por escorpides demostrou que a administragcdo do soro no prazo
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maximo de 4 horas apés a picada pode reduzir a mortalidade por estas complicacfes em
criangas®’.

A maior incidéncia de casos graves no grupo daqueles que tiveram a area rural como
zona de residéncia e de ocorréncia do acidente, pode corroborar a associacdo entre o atraso no
tratamento e pior estado clinico dos casos, uma vez que esses individuos geralmente levam
maior tempo para receber as condutas terapéuticas, tendo em vista as dificuldades no acesso
rapido aos servicos de saude nessas localidades, em virtude muitas vezes da falta de
instalagBes médicas nas areas rurais>*®.

Soma-se a isto, o fato de muitos agricultores recorrerem a medicina popular como
pratica no combate aos diversos problemas de salde, incluindo o tratamento de picada de
escorpido®, o que pode levar ao retardo na procura por um servico de salde, e
consequentemente, o uso do tratamento especializado.

A evolugdo desfavoravel dos casos que tiveram um maior tempo até o primeiro
atendimento, e por isso, um retardo na administracdo do soro € explicada por diversos estudos
como sendo decorrente da rapidez com gue 0 veneno escorpidnico se distribui pelo corpo, e
com isso, se liga cada vez mais aos seus sitios de acdo, desencadeando as alteracGes
patoldgicas e, consequentemente, agravando-se o quadro’®?*#. Desse modo, a urgéncia no
atendimento aos casos de escorpionismo deve ser considerada, uma vez que um possivel
quadro clinico sistémico pode se estabelecer dentro de alguns minutos a poucas horas™.

No que se refere as limitacGes deste estudo, destaca-se a escassez de pesquisas
semelhantes, o que inviabilizou uma melhor comparabilidade dos resultados, e a utilizacao de
dados secundarios, que possui como principal desvantagem metodoldgica o subregistro de
dados e/ou subnotificacdo de casos. O fato dos dados terem sido obtidos de um instrumento
preenchido por diferentes profissionais, com possiveis divergéncias na sua interpretacdo pode
ter gerado viés de informacdo. Contudo, apesar destes entraves, a realizacdo de estudos com
base nessa fonte de dados é de extrema importancia, uma vez que ndo ha outros meios de
medir a magnitude do problema e nem outros sistemas nacionais que possibilitem a
comparagéo desses achados”.

Ressalta-se ainda, o carater transversal do estudo, que permite uma visao instantanea
do desfecho, e com isso, impossibilita a compreensdo temporal da relagdo entre as causas
(aspectos sociodemograficos, clinicos e epidemiologicos) e o efeito (gravidade do caso).
Assim, sugere-se que novos estudos com delineamento prospectivo sejam realizados para

elucidar a diregéo das associagdes encontradas.



