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RESUMO

Acidente crotalico, causado por serpentes do género Crotalus, ¢ a segunda
maior casuistica de ofidismo no pais e a mais letal, tanto em humanos quanto em
animais. Por ndo serem de notificacdo obrigatoria, como em humanos, a real
casuistica dos acidentes ofidicos em animais ¢ desconhecida. Mas mesmo sem a
precisao desses numeros, ¢ inegavel a importancia do ofidismo na veterindria,
principalmente envolvendo as serpentes do género Crotalus, devido a sua alta
letalidade. Os principais sinais clinicos que as vitimas apresentam sdo alteracdes
neurologicas como ptose palpebral, ataxia, depressdao do estado mental e paralisia
flacida; acao miotdxica, causando intensa lesdo muscular; alteragdes nefrologicas
como urina enegrecida, coloracdo dada pela liberacdo de mioglobina devido a
miotoxicidade, e consequéncias de uma Injuria Renal Aguda como a anuria. O
tratamento consiste em administrar o soro antiofidico o mais breve possivel a fim
de neutralizar a maior quantidade de veneno circulante; além de terapia suporte para
os demais sinais clinicos. Fica clara a importancia de mais estudos e relatos em
acidentes ofidicos, principalmente quando se trata de acidentes crotalicos, para

maior eficiéncia no progndstico, tratamento e queda na letalidade.

Palavras-chave: Acidente ofidico, Acidente crotalico, Crotalus, Cascavel.



ABSTRACT

Crotalus snakebite represents the second largest casuistry of snakebites in
Brazil and the most lethal, both in humans and animals. As they are not mandatory
to notify, as in humans, the real casuistry of snakebite in animals is unknown. But,
even without the precision of these numbers, the importance of ophidism studies in
veterinary medicine is undeniable, mainly involving snakes of the genus Crotalus,
due to its high lethality. The main clinical signs presented by victims are
neurological alterations such as eyelid ptosis, ataxia, mental-state depression and
flaccid paralysis; myotoxic action, causing intense muscle damage and
nephrological changes such as blackened urine, coloration given by the release of
myoglobin due to myotoxicity and consequently an Acute Kidney Injury such as
anuria. The treatment consists of administering the antivenom as soon as possible
in order to neutralize the greatest amount of circulating venom; in addition to
supportive therapy for other clinical signs. It's clear the importance of more studies
and reports on snakebites, especially when it comes to crotalus accidents, for greater

efficiency in the prognosis, treatment and lethality decrease.
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1. INTRODUCAO

O Brasil ¢ conhecido por sua diversidade de sua fauna, nesta, estdo inseridas
as serpentes, pertencentes a classe Reptilia, ordem Squamata. O género Crotalus,
popularmente conhecida como cascavel, pertence a familia Viperidae. seu veneno
¢ uma fonte biologica de moléculas capazes de produzir danos, muitas vezes,
irreversiveis a saude de suas vitimas (Oliveira, 2010; Rodrigues, 2018; Silva et al.,
2020).

Spinosa et al. (2020) relatam que nos ultimos anos a casuistica de acidentes
com animais pegonhentos vem aumentando, nao se limitando as areas rurais, mas
também em areas peridomiciliares e centros urbanos. Com a grande urbanizagao e
atividades agricolas, os animais silvestres, como as serpentes, acabam fugindo
dessas regides a fim de encontrar alimentos e consequentemente, um novo habitat
(Reis & Prezoto, 2019).

No Brasil, o periodo que mais ocorre os acidentes ofidicos € entre novembro
a maio, onde € o intervalo entre primavera e verao. Este periodo ¢ quente e ¢ quando
os animais pocilotérmicos, como as serpentes, apresentam maior atividade, que
considerando que se trata de uma época quente e chuvosa, o homem, e
consequentemente seus animais domésticos, estdo mais presentes no campo a fim
de plantio e manejo de animais, resultando numa maior possibilidade de acidentes
(Reis & Prezoto, 2019; Spinosa et al., 2020).

Na medicina veterindria, acidentes com serpentes no género Crotalus
apresentam a segunda maior casuistica e sao considerados a primeira em relevancia
clinica devido a sua alta letalidade, decorrente das a¢des da peconha (Tokarnia &
Peixoto, 2006; Spinosa et al., 2008), sendo estes entdo considerados de grande
relevancia, principalmente em atendimentos emergenciais onde um correto
diagnostico afeta diretamente no prognostico de vida do paciente, j& que um
tratamento adequado sé € possivel apos um diagnostico correto (Cintra et al., 2014;
Silva, 2017; Oliveira et al., 2018; Dastre, 2021).

Considerando a importancia dos acidentes ofidicos para a medicina
veterinaria e a escassez de dados, este trabalho tem por objetivo trazer uma revisao

de literatura sobre acidentes crotalicos, compilando os conhecimentos j& existentes.



2. REVISAO DE LITERATURA
2.1. Aspectos gerais do acidente ofidico em animais domésticos

As substancias toxicas produzidas por animais como, por exemplo, as
serpentes, sao conhecidas como zootoxinas. Estas tém importante implica¢ao na
medicina veterindria, principalmente em paises tropicais, como o Brasil. A maior
incidéncia de zootoxinas no pais, sao devido ao acidente ofidico, que por
consequéncia podem causar a morte dos animais domésticos, vitimas desse acidente
(Spinosa et al., 2008).

Na medicina veterinaria, os acidentes ofidicos sdo subnotificados devido a
nao obrigatoriedade da notificagdo, como ocorre na medicina humana, desde 1986
por determinacdo do Ministério da Saude. Logo, ndo ¢ sabido com exatidao o
numero de acidentes causados por serpentes em pequenos animais. (Spinosa et al.,
2008; Cintra et al., 2014; Silva, 2017; Oliveira et al., 2018). Mas, considerando a
grande relevancia do ofidismo em humanos, cerca de 356 casos entre 2012 e 2013
somente no estado da Paraiba (Nogueira-Junior, 2014) e mais de 45 mil casos com
176 6bitos a nivel nacional entre 2019 a 2021 (Brasil, 2021; Ribeiro, 2021) e,
considerando também que os animais estdo mais expostos a esse tipo de acidentes,
¢ possivel concluir que para a medicina veterindria, acidentes ofidicos possuem
grande relevancia, pois possuem alta incidéncia e alta letalidade. Sendo que a alta
letalidade ocorre principalmente pela alta toxicidade das pegonhas das serpentes
presentes no territdrio brasileiro (Spinosa et al., 2008).

Os animais domésticos, tanto de pequeno, quanto de grande porte, estdo
sujeitos a serem vitimas de ofidismo. Ha certa variagdo em relagdo a probabilidade
de ocorrer o acidente, pois 0 ambiente em que animal vive € seu comportamento
podem ser favoraveis ou ndo a ocorréncia do acidente. Grandes animais, como por
exemplo os bovinos e equinos, possuem uma maior probabilidade de serem vitimas
do que os pequenos animais como o cao € gato, principalmente por seu habitat ser,
na maioria das vezes, na mata; porém necessitam de um maior volume de peconha
inoculada para resultar no Obito. J4 em cdes e gatos, a probabilidade de serem

vitimas ¢ menor, principalmente por viverem, na maioria das vezes, em ambiente



doméstico. Os caes, por apresentarem comportamento curioso, t€ém maior
probabilidade, em comparagdao aos gatos, de serem vitimas de ofidismo. Este
comportamento também explica o porqué que a regido mais acometida pela picada
¢ a cabeca seguida pelos membros (Rodrigues et al., 2016).

No Brasil, ha mais de 320 espécies de serpentes identificadas, pertencentes
a 75 géneros e reunidas em nove familias (Cardoso et al., 2003; Moura ef al., 2020).
Sendo apenas duas familias, Elapidae e Viperidae, que contemplam espécies
consideradas peconhentas, ou seja, possuem a capacidade de inocular a toxina
produzida através de suas presas (Cardoso et al., 2003; Moura et al., 2020).

Em relacdo a incidéncia dos acidentes ofidicos, os destaques vao para os
géneros Bothrops e Crotalus. O género Bothrops representa ao menos 70%
(porcento) dos acidentes em humanos, € o género Crotalus representa cerca de 8,0
%, segundo dados reportados ao Sistema Unico de Saude entre os anos de 2015 a
2019. J4 em menor incidéncia, ha acidentes com os géneros Laquesis e Micrurus.
Ou seja, no Brasil, ha possibilidade de ocorrer acidentes ofidicos por quatros
géneros de serpentes, que sao os géneros Bothrops, Crotalus, Laquesis € Micrurus
(Cardoso et al., 2003; Spinosa et al., 2008; Moura ef al., 2020; Ciarlini, 2021).

A incidéncia dos acidentes ¢ influenciada pelo habitat e pelo comportamento
das serpentes de cada género. A maior casuistica de ofidismo ¢ representada pelo
género Bothrops principalmente por serem serpentes mais agressivas e viverem em
diversos ambientes, principalmente antropizados como por exemplo margens de
r10s, ja a segunda maior casuistica € representada pelo género Crotalus que, apesar
de também serem agressivas, vivem em regioes menos habitadas, regides secas e de
campo aberto, além de quando ameagadas, chacoalham seu guizo emitindo um som
caracteristico que atua como um aviso para as possiveis vitimas ao redor (Spinosa
et al., 2008).

Apesar dos acidentes com serpentes do género Bothrops serem de maior
incidéncia, tanto em humanos quanto em animais, os acidentes com o género
Crotalus possuem maior importancia médica devido a gravidade do quadro clinico
apresentado, sendo considerado o acidente ofidico de maior letalidade, dentre os

quatros tipos de acidentes ofidicos que podem ocorrer no Brasil (Nogueira, 2004).



2.2. O acidente crotalico

Acidente crotélico se refere a acidentes ofidicos causados pelas serpentes do
género Crotalus, que pertencem a familia Viperidae. As cascavéis, nome popular
dado as serpentes desse género, possuem denti¢ao solenoglifa, que se caracteriza
por um dente longo, pontiagudo e oco na maxila superior, atuando como uma
agulha, possibilitando a inoculacdo da toxina; fosseta loreal, o6rgdo sensorial
termorreceptor, localizado entre o olho e a narina, em cada lado da cabega, atuando
como um radar térmico permitindo captar variacdes térmicas do ambiente, sendo
caracteristico da subfamilia Crotalinae que engloba trés dos quatro géneros de
importancia em relagdo ao ofidismo no Brasil, Bothrops, Crotalus € Laquesis, sendo
o género Micrurus, que pertence a familia Elapidae, a Gnica excegao de presenca
de fosseta loreal dentre as serpentes peconhentas brasileiras; e guizo, que ¢ formado
por partes da troca de pele acumulada em forma de anéis na extremidade da cauda.
Sao serpentes viviparas, de porte médio e robustas onde podem atingir 1 metro de
comprimento, pouco ageis € nao agressivas, mas quando ameacada, apresentam
comportamento agressivo € bote veloz. Vivem em campos abertos como areas
pedregosas, arenosas e secas, areas de encostas de morros e cerrados. Raramente
sdo encontradas em regides de maior umidade como florestas imidas ou faixa
litoranea (Brasil, 2001; Melgarejo-Giménez, 2002; Cardoso et al., 2003; Spinosa et
al., 2008; Nogueira & Andrade, 2011; Reis & Prezoto, 2019; Moura et al., 2020;
Hammer et al., 2022).

Serpentes do género Crotalus estdo presentes em todo o Continente
Americano (Souza, 2020). No Brasil, ha apenas uma espécie, a Crotalus durissus,
que contempla 5 subespécies, que sdo: Crotalus (C.) durissus terrificus, C. durissus
cascavella, C. durissus ruruima, C. durissus collilineatus, C. durissus marajoensis.
Crotalus durissus terrificus € a principal e a mais abundante subespécie, presente
principalmente na regido Sul do pais, mas que também se entende pelo Oeste
(Cardoso et al., 2003; Spinosa et al., 2008).

O ataque das serpentes Crotalus durissus, geralmente deixa uma marca

puntiforme dupla, Ginica ou entdo uma marca semelhante a um arranhao. Porém ha



grande dificuldade de se localizar o ponto de inoculagdo da toxina, principalmente
em animais de pelos longos, ja que o ponto de inoculagdo ¢ de apenas alguns

milimetros de didmetro (Spinosa et al., 2008).

2.3. Composicao da peconha

A peconha das serpentes do género crotalico, ¢ composto por uma complexa
mistura de varias substancias, como proteinas que representa cerca de 90% do peso
seco da toxina, sendo muitas com a¢do enzimatica, ha também carboidratos e
componentes inorganicos como ions de magnésio, célcio e cobre, atuando como
cofatores enzimaticos das enzimas constituidas na pegonha (Spinosa et al., 2020).

As agoes das toxinas das serpentes do género Crotalus, podem ser locais e
sistémicos. As principais agdes sdo neurotdxicas, que possuem efeitos tanto no
sistema nervoso central, quanto no periférico, ¢ geram lesdes na jungdo
neuromuscular e em fibras musculares, também ha agdes coagulante, miotoxica
sistémica e nefrotoxica. Sendo que cada acdo € consequéncia de cada mecanismo
de acdo das fragdes da toxina (Spinosa et al., 2008; Jerico et al., 2015).

Ao fracionar a pegonha, ¢ possivel identificar toxinas como crotoxina,
giroxina, crotamina e convulxina. O complexo crotoxina ¢ a principal fracao,
representando cerca de 50% de toda a composi¢ado e sendo responsavel por cerca de
80% da letalidade; ¢ formada por duas fracdes, uma acida e outra basica, na
proporcao de 1:1. A fracdo acida da crotoxina, denominada crotapotina ou crotoxina
A, ndo possui atividade enzimatica; ja a fracao basica, ¢ denominada crotoxina B,
possui agdo enzimatica, com atividade fosfolipase A2, e tem acao toxica mesmo de
forma isolada quando inoculadas em altas doses, 0 mesmo nao ocorre com a fracao
A da crotoxina (Cunha & Martins, 2012; Spinosa et al., 2008; Rodrigues et al.,
2016).

O complexo crotoxina, de forma geral, tem a¢do neurotdxica pois atua nos
canais i6nicos de terminagdes nervosas colinérgicas, impedindo a liberagdo pré-
sindptica de acetilcolina, gerando um bloqueio periférico da transmissao
neuromuscular. Este bloqueio periférico promove paralisia flacida, além de uma

paralisia respiratoria, decorrente da paralisia da musculatura respiratoria que
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engloba o diafragma e os musculos intercostais, que pode acarretar ao Obito da
vitima. Esse complexo também tem a¢do miotoxica, atuando nas fibras musculares
do tipo I e causando degeneracao de organelas celulares e rabdomidlise. Outra acao
da crotoxina, ¢ a inducdo a agregagdo plaquetaria, atuando como trombina que
transforma o fibrinogénio em fibrina, que de forma geral ndo ird resultar em
hemorragias, sendo o principal diferencial de um acidente botrdpico por exemplo,
que ¢ causado por serpentes do género Bothrops e o principal sinal clinico ¢ sinais
hemorragicos (Spinosa et al., 2008; Rodrigues et al., 2016; Spinosa et al., 2020).

A crotamina ¢ um componente polipeptidico basico, possui varios efeitos
bioldgicos, ¢ facilmente penetrada em diversos tipos celulares e ¢ menos toxico em
relagcdo a crotoxina. Atua em canais de sodio a fim de uma acao despolarizante das
fibras musculares, resultando em contragdo e paralisia da musculatura esquelética.
Também tem acdo miotoxica, que em conjunto com a agdo da crotoxina, gera
dilatagcdo do reticulo sarcoplamatico, perda de fungdo e morte celular necrotica,
resultando em necrose das fibras musculares esqueléticas (Spinosa et al., 2008;
Rodrigues et al., 2016; Spinosa et al., 2020).

A fragdo convulxina gera alteracdes neurologicas como perda do equilibrio
(por atuagdo no labirinto), alteracdes visuais e convulsdes. Ja a fragdo girotoxina
promove atividade enzimatica do tipo trombina além de também ter certa agdo sobre

o labirinto, ndo sendo considerada letal (Jerico ef al., 2015; Spinosa et al., 2020).

2.4. Sinais clinicos

A gravidade de um acidente ofidico, de forma geral, depende de alguns
fatores como a variagdo individual da vitima, que depende das condigdes gerais do
organismo, além da idade, do peso e a espécie; quantidade inoculada do veneno;
local da inoculag¢ao; numero de picadas e o tempo decorrido até o recebimento do
tratamento (Spinosa ef al., 2008).

Em pequenos animais, como os caes e gatos, a dose de 1mg/kg de peso vivo
do veneno das serpentes do género Crotalus, ja pode ser fatal. Cada espécie tem
maior ou menor sensibilidade a toxina, sendo em ordem decrescente em relagdo a

sensibilidade, equinos, ovinos, bovinos, caprinos, canideos, logomorfos, suinos e
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felinos. Ou seja, os caninos possuem maior sensibilidade a toxina em relagdo aos
felinos (Spinosa et al., 2008; Spinosa et al., 2020).

De forma geral, as manifestacdes clinicas se iniciam entre 3 a 6 horas apos
a inoculacao da peconha (Spinosa et al., 2008). Os efeitos neurologicos da toxina
geram sinais clinicos como apatia, decubito, sedacdo, disturbios de locomogao
(como fasciculagdes e ataxia), quadro de facies miasténica que € caracterizada por
ptose palpebral, ptose mandibular, flacidez da musculatura facial e oftalmoplegia,
midriase responsiva a luz; disfagia, sialorreia, émese, diarreia e dificuldade de
fonacdo. Além desses sinais, também pode ocorrer mialgias, sendo dores
musculares generalizadas decorrente da acdo miotoxica e insuficiéncia respiratoria
aguda, decorrente da paralisia dos musculos respiratorios (Spinosa et al., 2008;
Jerico et al., 2015).

Outro sinal clinico de extrema importancia e diferenciador de outros
acidentes ofidicos, ¢ a mudanca de coloragdo da urina, que pode variar desde tom

avermelhado até o marrom escuro, conhecido popularmente como “urina cor de

Coca-Cola”. A coloragdo alterada ¢ devido a excregao renal de mioglobina que ¢
liberada quando ha lesdo muscular, decorrente da acdo miotoxica da pegonha sobre
as fibras musculares esqueléticas, ou seja, rabdomiolise (Spinosa et al., 2008; Jericd
et al., 2015; Rodrigues et al., 2016)

Em acidentes crotélicos, também ocorre o quadro de insuficiéncia renal
aguda (IRA) por necrose tubular, em consequéncia tanto da mioglobinaria que ¢
decorrente da rabdomiolise, quanto de uma agdo direta do veneno sobre os tubulos
renais. Além da rabdomidlise e da acdo direta nos tubulos, a desidratagao,
hipotensao arterial, acidose metabdlica e choque também contribuem para o quadro
de lesdo renal. Ap6s o quadro de IRA se instalar, ¢ possivel observar consequéncias
dessa lesdo renal, como oliglria, anuria, elevacdo dos niveis séricos de ureia,
creatinina, acido urico, fésforo e potassio. Paciente pode vir a 6bito em decorréncia
do processo de IRA. (Jerico et al., 2015).

Ja no local da picada, ¢ possivel observar edema de leve a moderada
intensidade devido resposta inflamatéria além da dor local, gerando inquietagao da

vitima. E valido ressaltar que acidente crotdlico, ocasionado pelas espécies
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brasileiras, ndo causa necrose no local da picada como ocorre nos acidentes
botrépicos, informag¢do importante para diferenciar um acidente de outro

(Crivellenti & Borin-crivellenti, 2015; Jerico et al., 2015; Rodrigues et al., 2016).

2.5. Diagnostico

O diagnostico de acidente crotalico ¢ baseado na anamnese, o que inclui
principalmente alguma testemunha do acidente além de uma possivel identificagdo
do género da serpente; nos sinais clinicos, principalmente os neuroldgicos e
auséncia de inflamagdo e sangramento no local da picada; e em exames
laboratoriais. E extremamente importante que o atendimento médico para as vitimas
seja feito o quanto antes, pois apesar do quadro clinico inicial se aparente de forma
discreta, o envenenamento pela pegonha das serpentes do género Crotalus sempre
deverd ser considerado grave devido as complicagdes sist€émicas causadas
(Nogueira, 2004; Spinosa et al., 2008).

Dentre os exames laboratoriais, os mais relevantes sdo as enzimas
marcadores de lesdo muscular e o tempo de coagulacdo sanguinea, pois auxiliam
num correto diagnostico. As principais enzimas marcadoras de lesdo muscular sao:
CK (creatinoquinase), AST (aspartato aminotransferase) e LDH (lactato
desidrogenase); que se elevam em decorréncia de lesdo muscular devido a acao
miotoxica importante da peconha. O tempo de coagulagdo sanguinea se eleva
devido a agdo de consumo de fibrinogénio. Todos esses marcadores, tanto o de lesao
muscular, quanto o de tempo de coagulagdo, irdo se apresentar elevados logo nas
primeiras horas apds o acidente crotalico (Pinho & Pereira, 2001; Pereira, 2006;
Rodrigues et al., 2016).

No hemograma, ¢ possivel observar diminui¢dao do volume globular, da
concentracdo de hemoglobina e também diminui¢do do niimero de hemdcias,
caracterizando um quando de anemia normocitica normocromica. Também pode
estar presente uma discreta leucocitose por neutrofilia, caracterizando uma resposta

leucocitaria inflamatoria (Jerico et al., 2015; Nogueira, 2004).
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A andlise da fungdo renal também ¢ importante para diagndstico e
principalmente prognostico da vitima, ja que uma das principais causas do obito por
acidente crotalico ¢ decorrente a Insuficiéncia Renal Aguda devido a acao direta
pela crotoxina e indireta do veneno sobre as cé€lulas renais. A midlise, decorrente da
miotoxicidade gerada pela crotamina, libera mioglobina que ira ser excretada pelos
rins, essa mioglobinuria causa obstrucao tubular por cilindros de mioglobina. O
diagnostico de IRA pode ser realizado através das dosagens séricas de uréia,
creatinina, fosforo, potdssio e acido Urico, que se apresentam cada vez mais
elevadas; além da diminuicao do débito urinario. Num quadro de IRA, se observa
sinais clinicos como oliguria e anuria (Barraviera, 1999; Jerico et al., 2015;
Rodrigues et al., 2016).

Em relacdo a fungdo hepdtica, pode ocorrer aumento da enzima ALT
(alanina aminotrasnferase), nas primeiras 24 a 48 horas apos o acidente, devido a
acdo hepatoxoética que a peconha gera no organismo da vitima. J4 no exame de
hemogasometria, ¢ possivel observar um quadro de acidose respiratdria ou
metabolica, evidenciada pelo aumento dos valores de PCO2 (pressao parcial de gés
carbonico) e diminui¢dao do pH (potencial hidrogenidnico) sanguineo (Jerico ef al.,

2015).

2.6. Tratamento

A Fundagao Nacional da Saude (Brasil, 2001), classifica a gravidade do
acidente crotalico, de acordo com os sinais clinicos, em leve, moderado e grave.
Acidentes considerados leves, sdo caracterizados pela mialgia e ficies miasténicas
ausentes ou aparecimento tardio e auséncia de urina avermelhada, oliglria ou
anuaria, ¢ tempo de coagulacdo normal ou aumentado. Acidentes considerados
moderados, sdo caracterizados pela presenca discreta ou moderada de facies
miasténica, presen¢a discreta de mialgia, auséncia ou presencga pouco evidente de
urina avermelhada, auséncia ou presenga de oligiria ou anuria e tempo de
coagulagdo normal ou aumentado. J& acidentes considerados graves, se caracteriza
por evidente facies miasténicas, intensa mialgia, presenca de urina avermelhada,

presenca de oliguria ou antria e tempo de coagulacdo aumentado ou até mesmo
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incoagulavel. E importante saber classificar a gravidade do acidente pois interfere
diretamente no tratamento (Brasil, 2001; Nogueira, 2004).

O tratamento ¢ baseado no uso de soroterapia heterdloga ou soroterapia
especifica, a fim de neutralizar a maior quantidade possivel dos componentes do
veneno crotalico circulante. A soroterapia heterdloga ou bivalente ¢ composta por
soro antiofidico botropico-crotalico que atua contra a pegonha das serpentes
Crotalus e Bothrops. Ja a soroterapia especifica contém soro antiofidico especifico
para o género Crotalus (Rodrigues et al., 2016).

Em acidentes ofidicos, o tratamento se baseia na quantidade de veneno
inoculado e ndo no peso vivo da vitima. Nos acidentes crotélicos, ¢ recomendado
usar uma quantidade de soro antiofidico capaz de neutralizar no minimo 50 mg da
pecomha. As apresentacdes comerciais de soro antiofidico encontrados na medicina
veterinaria ¢ padronizada para que cada mL de soro seja capaz de neutralizar um
mg de veneno crotéalico. Sendo assim, deve ser utilizado no minimo 50 mL de soro
antiofidico, e a quantidade de frasco-ampola a ser utilizados varia de acordo com as
apresentacoes de soros comercializados. E se ndo houver melhora do quadro em 8
a 12 horas apds o inicio do tratamento, principalmente em relagdo ao tempo de
coagulagdo e em relagdo a depressao do estado mental, € recomendado administrar
mais soro antiofidico, sendo metade da dose inicial (Jerico ef al., 2015; Spinosa et
al., 2008).

Quando nao ¢ possivel administrar o soro pela via intravenosa, hd a
possibilidade de administrar pela via intramuscular ou subcutanea, porém o tempo
de neutralizacao da pegonha serd maior. Além da administracao do soro antiofidico,
¢ indicado a internagdo do paciente, pois ¢ necessario fazer tratamento suporte, o
que inclui fluidoterapia com solugdo de ringer com lactato ou solucao de cloreto de
sodio na concentragao de 0,9% associado ao bicarbonato de s6dio a 8,5% na dose
de 2 a 4 mEq/Kg (miliequivalente por quilogramas). A fluidoterapia visa manter
e/ou corrigir a hidratagdo a fim de preservar a funcao renal além de evitar o quadro
de insuficiéncia renal aguda. A associagdo de bicarbonato de sddio com cloreto de

sodio vai manter o pH da urina alcalino, acima de 6,5, para evitar que a precipitagao
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intratubular da mioglobina que ocorre em urinas 4cidas; além disso o bicarbonato
corrige um possivel quadro se acidose (Jerico et al., 2015; Spinosa et al., 2020).

Em casos que mesmo com a fluidoterapia intravenosa, que expande o
volume sistémico, ndo houver producao de urina, pode-se utilizar um diurético
osmotico, por via intravenosa (IV), como o manitol a 10 a 20%, na dose de 0,5 a 1
mg/Kg (miligramas por quilogramas), a cada 6 horas. Se oligliria persistir, deve-se
utilizar diuréticos de alga, por via IV, como a furosemida, na dose de 2 a 8 mg/Kg
(Jerico et al., 2015; Nogueira, 2004; Spinosa et al., 2008).

Também deve ser empregados outros tratamentos suportes até estabilizacao
total no quadro, como por exemplo, uso de analgésicos opioides para alivio da dor
decorrente da mialgia, uso de alimentagdo liquida ou pastosa nos casos de
impossibilidade de mastigacdo em decorréncia da paralisia dos musculos faciais
e/ou depressdao do estado mental, ou até mesmo alimentacdo parenteral; uso de
colirios lubrificantes na cornea para evitar ressecamento da mesma e aparecimento
de ulceras, em decorréncia da paralisia do globo ocular; e troca de decubito a cada
2 horas em pacientes no quadro de paralisia com objetivo de evitar complicagdes de
decubito como escaras ¢ edema pulmonar (Nogueira, 2004; Jerico et al., 2015;
Spinosa et al., 2008;).

O soro antiofidico ¢ produzido em cavalos, que recebem um pool de venenos
injetados na musculatura, a fim de sofrerem hiperimunizagdo, que ira estimular o
sistema imune deste animal a produzir anticorpos especificos contra cada tipo de
peconha que recebeu (Spinosa et al., 2008). O prognostico de um acidente crotalico
¢ favoravel se a vitima receber tratamento dentre as primeiras seis horas apds o
acidente. Em casos graves, o progndstico depende da instalacio ou ndo da
insuficiéncia renal aguda, sendo que quando ha necrose tubular aguda o prognostico
¢ reservado e extremamente desfavoravel para a vitima (Jerico ef al., 2015).

A soroterapia, tanto a heterdloga quanto a especifica, pode causar reagdes
adversas, como as alérgicas que podem resultar num choque anafilatico, em
decorréncia de hipotensdo arteriovenosa que gera um comprometimento da
perfusdo tecidual. Na fase inicial do choque anafilatico, que pode ocorrer

imediatamente durante a administrag¢ao intravenosa do soro ou até duas horas apos,
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os principais sinais clinicos observados sdo: prurido, urticaria, dispneia, tosse,
nausea e tremores musculares. Ja na fase final, pode-se observar taquicardia, edema
de orgdos, hipotermia, coagulacdo intravenosa disseminada (CID) e faléncia
multipla de 6rgaos (Nogueira, 2004; Spinosa et al., 2008).

Alguns fatores podem favorecer o aparecimento dessa reacdo como a dose,
a via e velocidade de administragdo, sensibilizacdo prévia a proteina do equino e
qualidade de purificagdo do soro (Brasil, 1998; Nogueira 2004; Spinosa et al.,
2008).

O tratamento de reagdes precoces ao soro, se baseia na interrupgao imediata
da administragdo intravenosa do soro, administracdo de hidrocortisona na dose de
50mg/Kg - via intravenosa (IV), prometazina na dose de 0,2 a 1 mg/Kg - via
subcutanea (SC), adrenalina na dose de 0,1 a 0,5 mL quando em concentragdao
1:1000 e expansdo da volemia com fluidoterapia, como por exemplo solucdo de
ringer com lactato. Se paciente apresentar insuficiéncia respiratoria, devera ser
entubado com objetivo de manter uma adequada oxigenagao, além disso, antes de
qualquer outra intervengdo terap€utica, devera receber medicamentos
broncodiladores como a aminofilina na dose de 10 mg/Kg - via IV ou SC (Spinosa

et al., 2008).

3. CONCLUSOES

O conhecimento dos quatros principais tipo de acidentes ofidicos que
ocorrem no Brasil, e o saber identificar e diferenciar a sintomatologia causada por
cada tipo de ofidismo garantem um correto diagnostico e um correto tratamento.
Tratamento este, que deve ser realizado o mais precoce possivel para um melhor
prognoéstico do paciente, a fim de reduzir a letalidade dos acidentes crotalicos em
pequenos animais.

Os sinais neuroldgicos sdao os mais caracteristicos e favorecem para uma
precoce hipdtese diagnostica num paciente em atendimento emergencial,
direcionando para um correto tratamento. Além disso, a presenga de urina com
coloragdo avermelhada ou marrom escura a enegrecida, reforcam o diagndstico. E

de grande importancia saber reconhecer este quadro, ja& que acidentes crotalicos em
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geral podem ser de dificil diagndstico, pois o quadro clinico cursa de forma rapida
€ muitas vezes sem lesdo macroscopica visivel.

A falta de obrigatoriedade do registro e de notificagdes sobre os casos
acidentes ofidicos no Brasil dificultam estudos mais precisos € agcdes mais precisas
no tratamento destes acidentes. Fica clara portanto, a importancia de mais estudos
e relatos em acidentes ofidicos, principalmente quando se trata de acidentes

crotalicos, para maior eficiéncia no progndstico, tratamento e queda na letalidade.
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