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PICADAS DE ANIMAIS PECONHENTOS

Ofidismo.

No Brasil sdo notificados, anualmente, cerca dé®0.casos. Existem muitos mito
respeito das serpentes e seus acidentes. Istertdentaneira, prejudica a difusdo do modo cc
de se atender um paciente picado por cobra. Os basicos sdo cometidos desde os prirr
minutos do acidente (geralmente por leigos) ati&damento hospitalar.

Apesar da dificuldade de atendimento a esses pasjeque com frequéncia nao informn
bem a respeito do animal agressor, segugelom raciocinio objetivo e prestando bastanteate
anamnese, ao quadro clinico e aos exames labaiaigodese quase sempre identificar o gé
da serpente. Neste momento podera ser utilizadwomespecifico, ou até mesmo dispensado
uso, ao se concluir tratae de mordida de serpente ndo venenosa ou acsEmténoculagao
veneno.

As serpentes peconhentas de interesse médicorggiste Brasil podem ser agrupadas
qguatro géneros: (a) Bothrops — p.ex., jararacal.-fichesis — p. ex., surucucu; (c) Crotalug.ex.
cascavel; (d) Micrurus — p.ex., coral.

A identificacdo das serpentes podeesdizada utilizando-se um método muito simples:

(a) que possui fosseta loreal (6rgdo termorrecegumesentadee como um orificio entre
olhos e as narinas) é peconhenta, subdividsedem trés tipos: (1) se a cauda em chocalho nge
ao género Crotalus (obs.: o filhote da cascavet ged identificado por possuir apenas um pec
botédo — inicio de formac¢éo do chocalhno-final da cauda); (2) as serpentes do génerodsaba
de dimensbes avantajadas e encontradas nas ftotegécais da Amazonia e na mata atlantica
possuem escamas ericadas na extremidade da c&)dse @ cauda ndo tem chocalho ner
escamas ericadas, pertence ao género Bothrops;

(b) se possui anéis coloridos (vermelhos e aladasj@onjugados com pretos e brancc
amarelos, sendo dois anéis brancos ou amareloadasegmento da cor); cauda terminando ¢
e presa antero-mediana, proteroglifa, € peconh@éi@ero Micrurus) -existem algumas espéc
com padrdes de cores diferentes na Amazonia.

As serpentes da familia Colubridae égénPhilodryas —p.ex., a cobra cipd) possu
substancias ativas em sua saliva, podendo ocadest@@s necroticas em caso de mordidas
contato da saliva; nestes casos, 0 tratamento gasp@ntomatico e local, ndo existindo
especifico.

A. Primeiros — Socorros. Manter o paciente sem ddnes fisicas e encaminltdao hospite
para soroterapia. Se houver soro disponivel e igiptidade de transferéncia para o hos
(somente em Uultimo caso), o mesmo devera ser dplicabservandse o0s cuidadt
necessarios; manter o membro afetado elevado;litenag o paciente; aplicar analgésicos
possivel; ndo aplicar substancias depressoras @ BiNpar o local da picada; controla
estado geral do paciente;garrote € sempre contra-indicadpnunca fazer incisées no lo
da picada; nunca injetar soro no local da picada.

B. Observaces validas para soroterapia de todosidenées ofidicos: (a) 1U é a quantidad

SOro necessaria para neutralizar 1mg do venenalefi®se sempre observar a concentr
do soro anotada na bula, pois os diversos labarat@roduzem soros com concentra
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diferentes; (c) dev-se ter em mente que 0 soro previne lesdes, masegéoera o que e
lesado e, portanto, a soroterapia deve ser senfpigada no tempo mais curto possiv
aplicada de uma so vez; (d) o soro, quando injetedeubcutanea, leva cerca de 4 horas
penetrar a corrente sangiinea e, portanto desenspre usar via endovenosde) o0 soro né
deve ser aplicado via intramuscular; (f) a dosagepende do quadro clinico, e ndo da i
ou peso do paciente.

C. Acidente BotropicoNo género Bothrops estdo incluidas varias espéc@mno: B. jarara
(jararaca), B. alternatus (urutu), B.jararacusswapcussu), B.neuwiedi, (jararaca-do-rabo-
branco), B. moogeni (caicara) e B. bilineatus (mca verde), entre outras.

Quadro clinico. Varia com a quantidade de veneno injetada. Sempor no local, que po
ser o Unico sintoma, geralmente acompanhada deegeie edema. Segse-0 surgimento (
flictemas e necrose de partes moles. Se ha gradelacdo de veneno (como nos acide
com jararacussu), 0 sangue pode tomarncoagulavel e causar apistaxe, gengivorr:
petéquias, sangramentos de lesdes recentes egimpséis e, mais raramente, sangramentot
repercussdes clinicas importantes. Dseeer cuidado especial com pacientes gravidas
risco de sangramento e aborto.

Alguns dias ap0s, pode haver formacao de abscessuscrose extensa dos tecidos mole
regido, requerendo tratamento cirdrgico mais ay®@ss

Muitas vezes, 0 paciente ndo consegue fornecersdamtclusivos sobre a serpente; ne
casos, o médico deve orienspelo quadro clinico e pelas provas de coagul&g@oacidentse
crotalicos, ndo ha alteracdes locais, e 0 pacieatmmalmente ndo se queixa de dor na
atingida, ao contrario do acidente botrépico, era hja dor local e quase sempre o paciet
chega para o atendimento com edema na regidodsingi

Tratamento. No hospital, tdo logo o paciente dé entrada no &atdno, devese retirar sang!
para as provas e aplicar o soro imediatament@, eeigtem evidéncias do acidente pela ser
peconhenta, avaliando-se dose complementar comlacéw clinica e o resultado de exames.

E conveniente que o paciente fique hospitalizad®@o5 dias, periodo em que normalm
pode ocorrer insuficiéncia renal. Muitas vezes,edeslvemse edema acentuado na
atingida (que pode progredir, comprometendo o menmeiro), abscessos e necrose extensa.

Para regressdo do edema deesolocar 0 paciente em repouso com o membroidd
elevado -a maior parte dos acidentes ofidicos atinge o terfeoior dos membros inferiores.
abscessos deverao ser drenados tao logo se emc@mreondicdes de flutuacao.

D. Acidente LaquéticoCausado por serpentes encontradas geralmente aabAa e na me
atlantica, Lachesis mutua muta (surucucu) e Lash@sita rhombeata (surucucutinga).
veneno € proteolitico, coagulante e possivelmeatgatoxico. Os acidentes ndo sédo
frequentes, principalmente porque estas grandgerges (podem atingir até 2 metros
comprimento) habitam geralmente areas de granolesfas, com poucos habitantes.

Tratamento. Soro antilaquético (produzido no instituto Butaridéve ser aplicado nas dose
75U, 150U ou 300U, de acordo com o quadro: levedaramlo ou grave, respectivamentst
tratamento cirdrgico, se necessario deve ser &gitno ja descrito no ofidismo botropico.
modo geral, a abordagem seguird os procedimen@gados nos acidentes botrépic
crotalico, ja que seu veneno possui as duas casditias.
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E. Acidente Crotalicc No Brasil, as serpentes do género Crotalus samegeptadas pe
cascavel, cujo veneno € neurotoxico.

Fisiopatologia e quadro clinico.A peconha das serpentes do género Crotalus e noss
Crotalus durissus terrificus, possui acdo miotgxicgasionando rabdomiolise sistémr
liberando mioglobina (mioglobinuria), e acdo nefsxita direta, ocasionando lesdo tubul
insuficiéncia renal.

Causa lesdes reversiveis, como ptose palpebraliripegédo visual (visdo turva e diplop
dor cervical, obnubicéo, torpor, odinofagia e doresculares. Pode haver parada respiratoria.

O paciente picado por cascavel ndo apresentag@ggdocais e normalmente ndo se qt
de dor importante na area picada, relatando agerastesia. Terae observado que o ofidis
crotalico constantemente leva a alteragdes na gy com fibrinopenia.

Poucas horas ap0s, o paciente pode apresentas faeigotoxicas, mas as alterac
urinarias ndo surgem normalmente antes dhda.

Tratamento. Atualmente considerse os acidentes crotalicos como leves, moderadgsaves
E imprescindivel que a soroterapia seja feita mpighte. Deverse realizar os testes confol
citados no acidente botrépico e, se possivel, AB¥{ e TGO, cujas alteracbes auxiliar
avaliacdo clinica, como também alguns diagnostidiferenciais de quadros clinic
incaracteristicos.

F. Acidente micrurico (elapidicof-elizmente, sdo poucos os acidentes provocadosqgpais
Primeiro, porque elas ndo sdo agressivas e tenobatiturnos, vivendo preferencialme
em abrigos subterrédneos; segundo, porque tem a fxpaena, presas fixas e peque
dificultando a picada.

Fisiopatologia e quadro clinico.Seu veneno € de acdo neurotoxica, por acdo inédbgobre
transmissao neuromuscular, provocando paralisiandosculos respiratorios, podendo lev.
paciente a parada respiratoria, que € a causa aldssmO paciente queise de dorméncia
local da picada e pode também quei@rde dor. Posteriormente, apresenta ptose pal)
diplopia, anisocoria progredindo para sialorréigpaéia e parada respiratoria.

Tratamento. Todo paciente deve ser internado em UTI e, ao manwl de disturbi
respiratério, deve ser encaminhado ao CTI, poiérié sandidato a entubacdo endotraques
respiracao artificial.

Tratamento complementar: anticolinesterasau fisostigmina (Prostigmine); cada ampola
contem 1 ml-0,5mg. Somente deve ser empregado quaicthdos os sintomas de depresséo
respiratOria e apds administracao de atropina.

G. Acidentes ofidicos — Conclusoes

1. O garroteamento é contra indicado.

2. Se bem conduzido, o paciente ndo precisa usao@slivalente.

3. Provas de coagulacdo sdo de extrema importanciaiagnostico, tratamento
prognaostico nos casos de ofidismo crotdlico, laqaét brotrépico
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4. O teste de sensibilidade ndo € rotineiramentezegdi A maioria das reacdes
ocorrem € anafilactoide, tendo gravidade semelhaotem com teste cutaneo nega
Outrossim, mesmo que o teste resultasse positivanro seria aplicado, ocorren
portanto, atraso desnecessario na soroterapia. &Eso de reacdo, diminuir
gotejamento — observar o item seguinte.

5. Devese estar sempre preparado para um eventual iniiceldcdo anafilatica
anafilactoide: ter a mao uma ampola de solucaosmild de adrenalina aquosa e |
seringa graduada de 1ml. Aos primeiros sinais deédi@ aplicar 0,3ml da solucao,
subcutanea, repetindo, se necessario, em 10 ariLiasi Se o paciente for hiperte
ou cardiaco, ndo usar adrenalina, a ndo ser ers oasto graves; aplicar uma amg.
de decadron EV ou similar endovenosa. Ter a mabdamantihistaminico e oxigéni
Nunca esquecer de realizar anamnese, visando aidemas alérgicos, conta
anteriores com soros heterdlogos e doencas hepatica

6. Quanto mais rapido for o atendimento do pacien&mores serdao as complicacoes.

7.

Araneismo.

A. Acidentes por Phoneutria. Popularmente conhecidas como aranhas armadeée
aranhas agressivas que se apliam nas patas sasewantando as dianteiras que
molestadas. Sao capazes de saltos de até 30cmogatawam. Sao grandes, eml
menores do que as caranguejeiras, com as quaisrastser confundidas. Medem c
de 5cm de corpo e 11Bcm de envergadura das patas. Sao cobertas per @akentc
curtos; possuem manchas claras nas patas e deiaasfitle pontos claros ao longc
abdémen. Apresentam oito olhos, dispostos em itésaé: dois anteriores, qua
medianos e dois posteriores.

Sua peconha tem acdo neurotodxica, ativando o dansddio, induzindo a despolariza
das fibras sensitivas e musculares, e terminagée®sas motoras e autondmicas.
geral, causam apenas dor intensa e sinais locadiatamente ap0s a picada, com ou
irradiacdo. Em casos muito graves, geralmente éamgas, podem ocorrer priapist
sudorese, tremores, convulsdes tonicas, sialortégyicardia, arritmias e distarb
visuais, podendo levar ao choque neurogénico. Apelsssas possibilidades,
progndéstico quase sempre € bom, e a morte é extrenta rara.

Tratamento. Os acidentes com as aranhas armadeiras geralnd@ntke deve gravidac
apresentando apenas dor no local da picada. Rescas0os o tratamento a ser reali
€ apenas assepsia no local da picada, para evigacdes secundarias, e administr.
de analgésico por via oral ou injetavel, ou arlamiatérios nadrormonais via IM. Nc
casos de dores mais fortes, reabeainfiltracdo local ou troncular com anestésice
preferéncia lidocaina a 2% sem vasoconstritdr,0-a 4,0ml). Se a dor for persiste
repetir a infiltracdo até duas vezes, com intesvale 1 hora, podends® incluir ne
tratamento desses casos meperidina por via IM,apdevidos cuidados. Se ainda a:
persiste a sintomatologia, ou se o0 paciente apiespralquer sintomatologia sistém
h& indicacdo da aplicacdo de soro antiaracnidewvagerte: 5 ampolas de soro EV
0s casos moderados (dor intensa persistente ousotwmatologias sistémicas);
ampolas EV nos casos graves (sintomatologia localis&&mica acompanhada
agravamento do quadro e/ou choque e edema agugalaéo). Devense tomar c
mesmos cuidados observados na soroterapia utiladaos acidentes ofidicos.

Acidentes por LoxoscelesGrande numero de acidentes com estas aranhasoerndo nos estadt
de Sao Paulo, Parang, Santa Catarina e Rio Gran8eldO género Loxosceles é represen
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iIcipalmente pelas espécies: L. gaucho, L.intdiayé.. laeta e Loxosceles

Popularmente conhecidas como aranhas marronsgdermp®tamanho, possuem seis
olhos dispostos em trés pares, ndo séo agresgpieane apenas quando espremidas.
Encontram-se no interior das residéncias, dentsagatos e roupas. E geralmente no
ato de se vestir que a vitima é picada.

O problema mais sério neste tipo de acidente éood@a 0 veneno ndo causar
local no momento da picada, e, como a aranha @a@igepa dimensao, normalmente o pacient
procura atendimento quando a soroterapia seriaefieiente.

Apenas 12 horas ou um dia apo6s o local se torraido] com edema, hiperemie
as vezes, febre. Pela acdo proteolitica do vermaemse encontrar, ainda, equimose, vesic
bolhas, necrose e ulceracdo. Diferentemente da@odeolitica do veneno botropico, estas le
séo secas, com crosta escurecida e dura.

E interessante observar que o paciente pode prosocarro com ferimento de
tipo sem saber a causa, porque a aranha pode seqgsielo observada.

A hematlria macroscopicatiém surge apds a 3 Bora, assim como subicterit
S&o observados casos de insuficiéncia renal aguelido as caracteristicas proteolitice
hemoliticas do veneno. Na forma cutaneoviscerallepo ocorrer anemia aguda, plaquetor
hiperpotassemia, insuficiéncia renal e disturbsaohgulacao.

Tratamento. Limpeza local para evitar infec¢cdes secundariagyédizas e aplicacdo de aséiptico
periodicamente na ferida. Utilizar antibidticos easo de infec¢Bes. Tratamento com analgé
(dipirona ou antiinflamatorios nawrmonais). Tratamento cirdrgico apos delimitacaoadea d
necrose (geralmente em 7 a 10 dias). Corticotef@peinisona VO 40mg/dia para adultos e

mg/kg/dia para criancas) por 5 dias, pelo menos, gasos moderados e graves. Tratamen
suporte para os casos de anemia (papa de hem@sapprte para os casos de insuficiéncia |
Soro antiracnideo polivalente ou antiloxoscélicdb -ampolas EV, nos casos moderados,

ampolas EV nos casos graves.

Os casos leves nao apresentam comprometimento tddoegeral nem les
caracteristica 72 horas apdés a picada. Os casosratlm$ possuem lesdo caracteristica e alte
sistémicas, mas sem evidéncia de hemolise. Os gagess apresentam o quadro moderado
agravado, associado a anemia aguda e presencendksee

IV. Escorpionismo.

Os acidentes com escorpides representam grandetémpia entre os acidentes por anir
peconhentos, seja pela alta incidéncia ou peladade dos casos, principalmente em criangas
menos de 7 anos ou desnutridas. No género Tityasnegamse 0s escorpides de importal
médica em nosso pais (T. serrulatus, T. bahiefsistigmurus, T. trivitatus, T. cambridge
T.metuendus).

Quadro clinico. Distinguem-se trés formas: (a) levecem manifestacdes apenas locais: dor
parestesia; (b) moderada eom manifestacbes apenas cardiorrespiratorias c{paiment
taquicardia), sudorese, sialorréia; (c) gravalém dos sintomas citados acima, leva a convu
coma, bradicardia, insuficiéncia cardiaca, eden@agnar agudo, hipotermia, choque e apnéia.

Laboratorialmente, podem ser encontrados: hipopemais, hiponatremia, disturb

acidos -basicos, albumindria, glicosuria, hiperglicemiapehamilasemia. O ECG mostra alterac
variaveis: taquicardia ou bradicardia sinusal, asigtolia, alteracdes de repolarizacdo ventric
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BAV> Estas alteracdes sao reversiveisem 3 a 7

Tratamento. Infiltracdo local com anestésicos analgésicos afdiinflamatérios. Quando se tre
de criancas, idosos ou adultos com repercusséoacHistémica, a soroterapia deve ser realizada.

Caso leve — uma ampola de soro antipggoco EV; Caso moderadoduas ampolas |
soro antiescorpionico EV; Caso grave — quatro aagpdé soro antiescorpionico EV.

V. Ecurismo (acidentes com lagartas urticantes).

Nomes vulgares: bicho cabeludo, lagarta-de-foggarta-dehera, mandruva, mucuara
taturana. Varias familias da ordem dos Lepdopterariposas e borboletas) sdo conhecida:
terem larvas ou lagartas equipadas com pelos poesdle veneno. Os pelos das formas ac
também podem provocar rea¢des semelhantes agydamsa Normalmente uma lagarta é porta
em alguma fase de seu desenvolvimento, de pélogspinhos e/ou cerdas que, direts
indiretamente, causam acidentes nos seres humiast@s estruturas, quando em contato co
vitimas, desprendem-se e inoculam o veneno, seadsacde profundo maktar. A excecdo
regido ventral, podem estar distribuidas em tufesseis a oito para cada somito ou de f
homogénea por todo o corpo. Pertencem principaknartés familias: Megalopygidae (g. Poc
sp.), Saturniidae (g. Lonomia sp.) e Arctiidae (fRoks semirufa).

A maioria dos acidentes com lagartas urticantesrecoo verdo e no inicio do outo
guando as larvas eclodem de seus ovos. Elas poeleensontradas em goiabeiras, abacat
nogais, cajueiros, roseiras, cafeeiros, eucaligtggeiras, bananeiras, mamoeiros, mandioqu
seringueiras etc.

Aspectos toxicologicos do venendlrincipios ativos do veneno das espiculas e da lden
histamina, acetilcolina e plasmocinina; provavelteetambém uma toxialoumina e uma en:
proteolitica ndo bem diferenciada laboratoriamente.

Quadro clinico. As vitimas de erucismo (do grupo Eruga: lagart®) @@ancas desavisadas
tocam as lagartas com as méos e outros individumsagidentalmente, se encostam ou compr
sua pele contra as lagartas em pomares e jardipsuotacoes.

Os sintomas clinicos variam acentuaddaene dependem de uma gama de fatores: das
espécies e dos diferentes tipos de pelos que asnepba qualidade do veneno, da duragéao do
contato, da presséo exercida pela lagarta sodtareyou todos juntos. A despeito da diversidade
de manifesta¢Bes, um quadro clinico geral € obderva

Sintomas subjetivos Estes incluem uma sensacéo de queimacédo de irddasmoderada, com
sem prurido importante, até uma dor em queimacdmedurante significativa, que pode perman
po horas e ser acompanhada ou seguida por prwidoacdr ou menor relevancia. Certos pacie
apresentam dor insuportavel com irradiacao pejettraos nervos.

Sinais objetivos. Uma série de mudancas pode ser observada sucessieamos element
dermatolégicas, a saber: eritema de maior ou maemnensidade, pequenas papulas sobre &
edemaciada, placa urticariforme, vesiculas, bolbeigquias e papulas avermelhadas estéreis,
estas seguidas por erosdo secundéria, escoriegszaniacdo e pigmentacdo. Este quadro ¢
pode ser complicado pela infecgéo secunc
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Entre estes fenbmenos ndo é incomum a observacana-estar geral, insonia, feb
nauseas, vomitos e espasmos musculares. Podenerooeurites locais e regonal, tais ct
parestesia, anestesia, paresia e as vezes, paalislas de carater temporario.

Tratamento. Nao ha antidoto especifico. O tratamento é esderamnde sintomatico. Impose ¢
remocao da lagarta com certo cuidado, lembrandsgai¢ace ventral ndo oferece riscos. A lim
da area exposta devera ser cuidadosa. E impocaateque a dor local ndo s6 é determinada
irritacdo das terminagdes nervosas sensitivasnelstilas pela acéo direta do veneno, mas tal
pela trepidagédo das cerdas no local sensibilizadwyocadas pelo ar circulante, o que indi
raspagem do local com lamina de barbear ou bideriforma rapida e precisa, para evitar ¢
intensa que a manipulacdo desnecessaria deteridamampossibilidade de raspagem do |
(sobrancelhas, areas de dificil manipulacéo ouigmeente acometidas por outras doencas), po
aplicada uma pomada de vaselina.

As dermatites nammplicadas podem ser tratadas com lo¢fes fracandeidas e/ou cc
caracteristicas sedativas, as quais sdo geralnsaisfatorias. Temos utilizado uma locac
hipossulfito de s6dio a 50%, como indicado no tmatato dos casos de lepidopterismo, con
bom indice de melhora.

A aplicacao desta lo¢do na primeira meia hora apasdente leva a abolicdo do prurido
rapido desaparecimento das lesdes cutaneas eleeseraaplicacao local de compressas de
gelada, o uso de analgésicos e até mesmo a igdittrde anestésicos podem ser indicados nos
de moderada a grande intensidade.

Acidentes com lagartas do género Lonomia sgstes acidentes podem apresentar, além do ¢
clinico que ocorre com as outras lagartas, imptesadistirbios de coagulacdo por acao fibrino
e inibicdo do fator VIII, que podem aparecer atfid® apos a picada, aspecto que também de
da quantidade de veneno inoculado. Taeamportante, portanto, a diferenciacdo da Lonatat
outras espécies. Elas possuem como caracteristicas:marrom clar@sverdeada; manct
amarelas; listras castanho escuras no corpo; geamgnpossuem comprimento inferior a 7cn
cerdas sdo esverdeadas, apresentando ramificgg@sEsjem habito de permanecerem agrug
formando grandes colénias. Grande nimero de aeisléain sido registrado na regido sul do Brasil.

Quadro clinico. Dor, edema, eritema, urticaria, artralgias, cefatis intensidade variavel, naus
vomitos e até necrose superficial. O quadro hergmwapode manifestage por hematomas.
distancia ou locais, e sangramento diversos, iiveu SNC.

Tratamento. Casos leves: sintomaticos (pomadas de corticéaaihistaminicos, antiinflamatori
e analgésicos). Nao utilizar acido acetilsalicilpmy causa dos fenbmenos hemorragicos. Mon
laboratorialmente até 2 dias ap0s o acidente, oo e provas de coagulacdo, urina de rot
provas de funcéo renal. Nos caso muito grave, gedstilizar, p6é via endovenosa, o acido épsilon-
aminocaproico (Ipsilon), na dose de 30mg/kg de pesoo dose de ataque, seguida da do
15mg/kg de peso a cada 4 horas, até a normaliziAprovas de coagulagdo. Corrigir a anem
presente, com papa de hemacias. O soro antilondemedase de disponibilizacdo) podera, qui
disponivel, ser aplicado nos casos moderados egrdva 10 ampolas, respectivamente, alén
medidas sintomaticas aplicadas para o0s casos I@&saso moderados e graves aprese
sangramentos em pele e mucosas, sendo que osctassiBcados como graves apresentam
sangramentos viscerais. Os cuidados e a forma uhknigttacdo séo iguais aos implantados
outras soroterapias heterolog
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VI. Abelhas.

Nomes cientificos das espécies mais importantess mpllifera mellifera, A. m. scutellate
A.m. ligustica.

Nomes vulgares das espécies: abelhz@akbelha italiana e abelha africana.

As abelhas africanizadas sdo mais agressivas;rgfioanlas do cruzamento da africana
a européia, adaptando-se e difundisdcamplamente pelo Brasil e por outros paisesbalhas, a
picarem perdem o ferrdo e parte do abdémen, o cpsgana a sua morte.

Quadro clinico. O diagnéstico da picada de abelha é geralmente jiacgue ocorre dor local forte
0 inseto é visualizado; a dor geralmente desapaapos alguns minutos, ficando o local «
eritema e edema. A picada é rapidamente identdigaelo fato de a abelha perder seu apa
inoculador no local agredido, o0 que ndo aconteoe@® outros insetos.

Os efeitos imediatos que surgem apoés a picada pedetos variam, dependendo de vi
fatores, e a picada por abelha néo foge a esta.r®grfatores sdo: sensibilidade individual, p
toxigénico e alergizante das proteinas inoculadase, exposicdo prévia a picadas, estado g
idade do paciente.

Grandes reag0es locais ocasionalmente precedemeag@o sistémica quando estes in:
picam.

O individuo picado, em geral apresenta dor lodanisa seguida de edema e prurido. A
mostra uma zona central clara, circundada por umdaermelhado. O ferrdo é encontrado de
dessa zona clara, podendo apresentar movimentasne§gdicos nos momentos iniciais. A re:
local geralmente melhora em poucas horas. Adsgtgque o0 acidente na regido da face e do pe
pode favorecer o surgimento de disturbios do s&teemvoso central, e que as picadas nestes
podem provocar edema local, com a compressdo @a&s aédreas superiores causando a
mecanica, angustia, depressao respiratoria, verfigarticaria gigante, vomitos, dispn
lacrimejamento, taquicardia e, as vezes, crisegutsinas podem ser evidentes. Quando um g
namero de abelhas ataca o individuo, podem sumgiesd edemas, hipotenséo arterial, chc
transtornos neurologicos, nauseas, vomitos, disgirhemorragicos e hemolise, que costul
acontecer nos primeiros minutos e apresentam nmaénsidade apos 30 minutos.

Polidria e diarréia podem ocorrer.

Pode ocorrer insuficiéncia renal aguda apés a aick$ses insetos. Quatrocentas pic
podem ter um efeito letal no adulto, apesar deralgapicultores ja terem sido atingidos por
namero superior a mil abelhas e ndo terem evollédta maneira.

Tratamento. O tratamento consiste na rapida remocéo do fepds,permanecendo no local, el

vai aprofundando e injetando o restante do venaooga deve ser removido com os dedo
pincas, que pressionam a bolsa de veneno e colabwmanjecdo deste. Retisg- 0 ferrdo com ur
lamina de barbear, ou de bisturi, ou faca, renpela, ou com material pontiagudo, de baixo
cima. Lavar e desinfetar o local e passar uma pamarh corticéides (questiona-se este uso), anti-
histaminicos por via oral ou intramuscular e argtgss, se necessario.

Nos individuos previamente sensibilizados ou queesgmtam reacfes intensas
administracdo imediata de adrenalina (0,01mg/kg) \p@ subcutanea é imperativa e efica:
grande maioria dos casos, podendo ser repetideecassario. Aplicarse analgésicos em casc
dor mais persistente. As urticarias moderadas paggrratadas com a-histaminicos
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As reacdes muito graves com disturbios hemodin&rséoos devem ser conduzidas atr
da posicao de Trendelenburg, infusdo endovenosmldeado salina e 0,01mg/kg de adrenalin
diluicdo 1:1.000, administrada subcutaneamente. rda uesposta inadequada correspon
tratamento classico de choque anafilatico. Porfamttratamento € sintomatico e de manutel
com cuidado especial para as complicacbes cardidaiorias e renais. Em pacier
hipersensibilizados e naqueles com cardiopatiaiggréy quadro pode ser extremamente g
podendo evoluir para 6bito, principalmente nasgasamultiplas.

VIl. Vespas.

Nomes vulgares das espécies: vespao, mata-cavalimibbondo, vespa-que-zumbe, caca-
aranha.

Tratamento. Lavar e desinfetar o local da picada, aplicandarsa pomada com corticoides, anti-
histaminicos, por via oral ou intramuscular, e gésicos, se necessario.

As reacbes muito graves, com sérios distirbios deramicos, devem ser conduzi
através da posicdo de Trendelenburg, infusdo endssede solucdo salina e 0,01mg/ke
adrenalina. 1:1.000, administrada subcutaneam@ntena resposta inadequada corresponde
conduta mais agressiva que requerera a injecdo/endsa de adrenalina, 1:10.000, maior vol
de fluidos, 1g de hidrocortisona e oxigenoteraigia, €, o tratamento classico do choque anafili
Portanto, o tratamento é sintomatico e de manuterag@m especial cuidado para as condi
cardiocirculatorias e reng
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