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Paciente feminina, branca, 37 anos, procedente de Santa Cruz
do Sul, chega a emergéncia as 13 horas referindo mordedura de
aranha as 5 horas em face posterior da coxa direita, ao vestir sua
calca. Relatando dor em queimacéo e prurido, sem sinais e sintomas
sistémicos. Previamente higida e sem comorbidades. Traz consigo a

aranha (Figura 1).

Figura 2 — Les@o na regido posterior da coxa direita.

Com base na historia e exame fisico, que tipo de acidente é este:

a) Acidente por Phoneutria (armadeira)
b) Acidente por Lycosa (aranha-de-jardim)

¢) Acidente por Vitaflus (caranguejeira)
Figura 1 - Aranha trazida pela paciente. d) Acidente por Latrodectus (vilva-negra)

e) Acidente por Loxosceles (aranha-marrom)
Ao exame fisico a paciente encontrava-se em bom estado

geral, orientada e com sinais vitais estaveis, apresentando lesdo  Com base nas manifestacdes clinicas, como é classificada a lesdo:

eritematosa e endurecida em regido posterior da coxa direita de a) Leve

aproximadamente 10cm x 5cm, com ponto de mordedura e sem b) Moderada

sinais de necrose (Figura 2). c) Grave
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ACIDENTE ARANEIDICO
Jéssica Alessio Gottfried, Maiticia Fernandes Hoppe, Marcelo Carneiro.

Qual a conduta para este caso:
a) Limpeza local + neomicina tépica
b) Limpeza local + corticoide tépico
¢) Limpeza local + corticoide oral
d) Limpeza local + soro especifico + corticoide oral
e) Limpeza local + soro especifico + analgesia

No Brasil, existem trés géneros de aranhas de importancia
médica: Phoneutria, Loxosceles e Latrodectus.A aranha trazida pela
paciente corresponde a aranha-marrom, género Loxosceles, muito
provavelmente da espécie L. gaucho, comum na regido sul do Brasil.
Vérias sdo as espécies descritas para o Brasil, sendo as principais
causadoras de acidentes L. intermedia, L. laeta e L. gaucho. Podem
atingir 1 cm de corpo e até 3 cm de envergadura de pernas. Nao
sdo aranhas agressivas, picando apenas quando comprimidas contra
o corpo. No interior de domicilios, ao se refugiar em vestimentas,
acabam provocando acidentes™.

Quanto ao habitat, costumam ser encontradas dentro de
casas, pordes, sétaos, atras de estantes, dentro de armarios ou nas
vestimentas. Preferem locais escuros e tranquilos. Além do ambiente
interno de residéncias, podem ser vistas sob rochas, cascas de arvo-
res mortas, telhas ou tijolos empilhados®?2.

O acidente do caso em questdo pode ser classificado como
moderado, de acordo com as manifestacdes clinicas, ja que a pa-
ciente apresentava lesdo sugestiva com eritema e edema endurado
local (Tabela 1). Frente a um caso de acidente loxoscélico moderado,
primeiramente deve ser realizada limpeza com soro fisioldgico no
local da lesdo, administrar 5 ampolas de soro antiloxoscélico diluidas
em 50 ml de soro fisiolégico, associando prednisona 40 mg via oral,
para reduzir reagdes de hipersensibilidade ao soro heterélogo'2

No caso apresentado, apds 5 minutos do inicio da infusdo do
soro antiloxoscélico, a paciente manifestou rash cutaneo em tronco
e membros, edema periorbital e tosse seca, sendo entdo necessa-
rio acrescentar hidrocortisona 500 mg endovenosa, para cessar a
progressao das manifestacdes alérgicas. A paciente permaneceu
em observacao, evoluiu com regressdo da lesdo, mantendo sinais
vitais estaveis, e foi liberada trés horas ap6s a chegada ao hospital.
Foi orientada a retornar a emergéncia em caso de sinais e sintomas
sistémicos ou locais, como sinais que sugerissem infeccao bacteriana
secundaria (febre, progressdo do eritema, formagdo de pus ou dre-
nagem), bem como alteragdes cutaneas progressivas sugestivas de
necrose precoce. O caso foi notificado a Vigilancia de Saude.

Para evitar acidentes com a aranha-marrom no interior de
residéncias, o ideal é sacudir roupas, sapatos, luvas e outros itens que
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ndo foram utilizados recentemente, ou estica-los ao chdo antes de
usar, tomar cuidado ao acessar locais escuros como interior de arma-
rios ou atras de estantes. A notificacdo dos acidentes araneidicos a
Vigilancia de Saude deve sempre ser realizada, pois tal procedimen-
to possibilitaria um melhor dimensionamento deste tipo de agravo,
nas diversas regides do pais. Segundo os dados do Ministério da
Saude, o coeficiente de incidéncia dos acidentes araneidicos situa-se
em torno de 1,5 casos por 100.000 habitantes®2

Tabela 1. Classificacdo, manifestacées clinicas e soroterapia.

N°de

Tipode
ampolas

soro

Manifestagoes clinicas

Leve:
lesdo incaracterisica | | 777
sem aranha identificada

Moderado:

Acidente
Loxoscélico
Aranha-
marrom

lesdo sugestiva com
. lid Soro
equimose, palidez, . -

q P Antiloxoscélico 5

eritema e edema en-
durado local, cefaleia,

febre, exantema

Grave:
lesdo caracteristica, 10

hemolise intravascular

Fonte: SINAN - MS, 2011.
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