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RESUMO 
O escorpionismo é um problema de saúde pública em várias partes do mundo, constituindo uma ameaça 

frequente ao bem estar e qualidade de vida de uma população. Em Medicina Veterinária, não existem registros 

epidemiológicos relacionados a animais domésticos, pela ausência de informações dos órgãos de vigilância em 

saúde veterinária, caracterizando um silêncio de notificações quanto à ocorrência de acidentes por escorpiões e 

consequente análise de risco para a saúde animal. O repertório de informações sobre achados clínicos e 

fisiopatológicos apresenta predominância sindrômica em humanos, com alguns relatos técnicos em ensaios com 

animais de experimentação, incluindo modelos caninos. Considerando que no Brasil não há soro 

antiescorpiônico disponível em medicina veterinária, o objetivo do tratamento de acidentes em cães e gatos 

consiste em aliviar os sinais clínicos do envenenamento, instituindo tratamento de suporte para preservar as 

funções vitais do animal. Nesse sentido, foram abordados aspectos clínicos e terapêuticos, com ênfase nos 

efeitos sobre o sistema nervoso simpático e parassimpático, sistema cardiorrespiratório e sistema neuromuscular, 

envolvidos em casos de envenenamentos por acidentes escorpiônicos em cães e gatos. 

Palavras-chave: animais peçonhentos; acidentes escorpiônicos; assistência veterinária; terapêutica; animais 

domésticos. 

 

ABSTRACT 

Scorpionism is a public health problem in many parts of the world, constituting a frequent threat to the well-

being and quality of life of a population. In Veterinary Medicine, there are no epidemiological records related to 

domestic animals, due to the lack of information from veterinary health surveillance agencies, characterizing a 

silence of notifications regarding the occurrence of accidents by scorpions and consequent risk assessment to 

animal health. The repertoire of information on clinical and pathophysiological findings presents syndromic
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predominance in humans, with some technical reports in animal experimental trials, including in canine models. 

Considering that in Brazil there is no scorpion antivenom serum available in veterinary medicine, the objective 

of accident treatment in dogs and cats is to relieve clinical signs of poisoning by establishing supportive care to 

preserve the vital functions of the animal. In this sense, we addressed some clinical and therapeutic aspects, with 

emphasis on the effects on the sympathetic, and parasympathetic nervous system, cardiorespiratory system and 

neuromuscular system, involved in scorpion poisoning in dogs and cats. 

Keywords: venomous animals; scorpionic accidents; veterinary assistance; therapeutic; domestic animals. 

 

INTRODUÇÃO 

A maioria das espécies de animais 

peçonhentos em todo o mundo 

desempenha um importante papel em 

termos de equilíbrio ecológico, utilizando 

venenos para predação ou defesa, sendo 

ocasionalmente fatais em acidentes com os 

humanos (DEHGHANI et al., 2018). Os 

venenos das espécies de escorpiões são 

extremamente versáteis, sendo eficazmente 

ofensivos contra presas de insetos e 

defensivos contra inimigos vertebrados, 

apresentando variados efeitos sobre os 

mamíferos (BORDON et al., 2015). 

O escorpionismo é um problema de 

saúde pública em várias partes do mundo, 

constituindo uma ameaça frequente ao bem 

estar e qualidade de vida de uma 

população. Os gêneros considerados mais 

perigosos são encontrados na África norte-

saariana, no Sahel africano, na África do 

Sul, no Oriente Próximo e Oriente Médio 

(Androctonus Ehrenberg, 1828; Buthus 

Leach, 1815; Hottentotta Birula, 1908; 

Leiurus Ehrenberg, 1828), na América do 

Sul (Tityus C. L. Koch, 1836), no sul da 

Índia (Mesobuthus Vachon, 1950) e no 

México (Centruroides Marx, 1889), sendo 

responsáveis por envenenamentos graves 

com letalidade de 0,27%,  envolvendo a 

exposição de uma população de 2,3 bilhões 

de pessoas (CHIPPAUX E GOYFFON, 

2008). 

As estatísticas existentes 

demonstram uma incidência global anual 

de 1,19 milhões de indivíduos acidentados 

e 3.271 mortes por escorpiões. A 

incidência e a gravidade dos acidentes por 

escorpiões são elevadas, em razão da 

ausência de uma adequada atenção médica, 

sendo um agravo negligenciado por parte 

dos serviços de saúde, de acordo com a 

Organização Mundial de Saúde (CARMO 

et al., 2015). A ausência de investimentos 

em pesquisa acadêmica, voltados ao 

desenvolvimento de fármacos e 

tratamentos alternativos, associada à 

fragilidade da informação epidemiológica 

e políticas públicas ineficientes, acentua a 

perpetuação de negligência de cuidados 

junto às populações expostas a esses 

acidentes, gerando deficiências 
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significativas na atenção básica e 

vigilância de processos que envolvem 

saúde e vida (SOUZA E MACHADO, 

2017). Segundo Carvalho (2019), não 

existe solução simples ou definitiva para o 

fenômeno do escorpionismo, como 

problema social complexo de difícil 

resolução, podendo ser caracterizado como 

um agravo perverso em um mundo volátil, 

incerto, complexo e ambíguo, do inglês 

VUCA (volatile, uncertain, complex and 

ambiguous).  

Os dados epidemiológicos 

demonstram que há diferenças na 

distribuição geográfica das espécies de 

escorpiões e nos cuidados de saúde aos 

acidentados em cada região (TANAJURA 

et al., 2013). Essas variáveis são muito 

importantes, visto que existem problemas 

graves e frequentes de identificação 

errônea das espécies de importância 

médica, prejudicando a eficácia no 

tratamento e o sucesso no controle desse 

agravo causado por escorpiões em vários 

países (LOURENÇO, 2016). Problemas de 

ordem natural (alterações climáticas) e 

antrópica (gestão inadequada de resíduos e 

urbanização descontrolada) apresentam 

interseção com a disseminada infestação de 

escorpiões (CARVALHO, 2019). 

Dados do Ministério da Saúde 

relataram a ocorrência de 124.077 

acidentes e 143 óbitos humanos por 

escorpiões no Brasil, com um coeficiente 

de incidência de 60 casos/100.000 

habitantes, no ano de 2017 (BRASIL, 

2019). T. serrulatus, T. bahiensis, T. 

stigmurus e T. obscurus estão entre as 

espécies causadoras de acidentes 

escorpiônicos com maior gravidade no 

país. Outras espécies como T. metuendus, 

T. silvestres, T. brazilae, T. confluens, T. 

costatus, T. fasciolatus e T. neglectus 

também são relatadas com menor 

incidência e gravidade nos acidentes 

(RECKZIEGEL E PINTO, 2014; 

SANTOS-DA-SILVA et al., 2017).  

O escorpião amarelo (T. serrulatus, 

responsável por acidentes de maior 

gravidade) é o principal causador de 

acidentes de importância médica nos 

núcleos urbanos de vários estados 

brasileiros, com mortalidade de 

aproximadamente 1% entre crianças e 

idosos (NENCIONI et al., 2018). Esses 

animais são responsáveis por 

aproximadamente 36% das mortes 

decorrentes de acidentes com animais 

peçonhentos, demonstrando a gravidade do 

envenenamento escorpiônico no Brasil 

(CARMO et al., 2014). Os escorpiões 

amarelos (T. serrulatus) reivindicaram seu 

lugar ao lado de crimes violentos, tráfico 

brutal e outros problemas crônicos com os 
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quais os urbanistas, sanitaristas e 

epidemiologistas precisam aprender a lidar 

no cotidiano (CARVALHO, 2019). 

Em Medicina Veterinária, 

descrições de casos de escorpionismo em 

animais de estimação brasileiros ou na 

literatura internacional são raras, devido à 

ausência de informações dos órgãos de 

vigilância em saúde veterinária 

(CARDOSO et al., 2004). Não há registros 

de acidentes em animais domésticos, 

caracterizando um silêncio de notificações 

epidemiológicas quanto à ocorrência de 

acidentes por escorpiões e consequente 

análise de risco para a saúde animal 

(RIBEIRO et al., 2011). 

 

ASPECTOS CLÍNICOS 

Em humanos, as manifestações 

clínicas de acidentes causados por 

escorpiões do gênero Androctonus, 

Leiurus, Buthus, Centruroides e Tityus são 

muito similares, com predominância de 

sinais clínicos de dor, vômitos, taquicardia, 

taquipneia e prostração, evoluindo para um 

quadro de insuficiência cardíaca, edema 

pulmonar e choque nos casos mais graves 

(MÁLAQUE et al., 2015). A gravidade 

depende de fatores, como a quantidade de 

veneno inoculado, a massa corporal do 

acidentado e a sensibilidade do paciente ao 

veneno. As manifestações 

cardiorrespiratórias (principalmente 

choque cardiogênico e edema pulmonar) 

são as principais causas de morte após o 

envenenamento escorpiônico (BAHLOUL 

et al., 2013). 

O quadro geral de envenenamento 

no escorpionismo está caracterizado pela 

evolução de sinais clínicos de dor intensa 

para síndromes sistêmicas com 

predominância de hipotermia ou 

hipertermia, profusa sudorese e 

desidratação. O comprometimento de 

vários órgãos envolvidos nos processos 

sistêmicos ocasionará alterações digestivas 

(náuseas, sialorreia, vômitos 

incontroláveis, dor abdominal e diarreia), 

cardiovasculares (arritmias cardíacas 

graves, taquicardia sinusal, hipertensão ou 

hipotensão arterial, perfusão capilar 

diminuída, bradicardia, insuficiência 

cardíaca congestiva e choque 

cardiogênico), respiratórias (taquipneia, 

dispneia e edema pulmonar agudo) e 

neurológicas (hipertonia, tremores, 

alternância entre inquietude e prostração, 

agitação e convulsões), podendo levar 

pacientes ao coma e consequente óbito 

(BUCARETCHI et al., 2014).  

A toxicidade do veneno de T. 

serrulatus (Tsv) está relacionada a uma 

mistura complexa de mucopolissacarídeos, 

enzimas (hialuronidase, metaloprotease, 
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serinoprotease), aminas bioativas, 

serotonina, histamina, hipotensinas, 

peptídeos potencializadores de bradicinina, 

inibidores de calicreína plasmática e uma 

variedade de proteínas alergênicas de baixo 

peso molecular (<8000 Da), componentes 

de neurotoxinas moduladoras dos canais 

iônicos seletivos de sódio (Na+), potássio 

(K+), cálcio (Ca++) e cloro (Cl-) (PUCCA 

et al., 2015; BORDON et al., 2015).  

As metaloproteases, denominadas 

metaloserrulases, interrompem o transporte 

de vesículas pancreáticas, clivando as 

proteínas de membrana associadas à 

vesícula e causando a pancreatite 

observada em alguns casos de 

envenenamento por T. serrulatus 

(CARMO et al., 2014). 

Pessini et al. (2006) demonstraram 

experimentalmente pela primeira vez a 

participação de mediadores importantes na 

indução de febre em ratos inoculados com 

Tsv por via intraperitoneal, que parece 

depender de bradicinina (via receptores B1 

e B2), interleucina IL-1 e óxido nítrico 

(NO). 

Foi relatado em cães, nas primeiras 

horas após a picada, um aumento de 

cortisol, principalmente relacionado ao 

estresse da dor, acompanhado de 

hiperglicemia causada por pancreatite, nas 

formas moderadas e graves (RIBEIRO et 

al., 2010). Pode ocorrer uma glicogenólise 

hepática, hipopotassemia e hiponatremia, 

além de uma amilasemia elevada em 

metade dos casos moderados e em cerca de 

80% dos casos graves. Também pode ser 

observado um aumento nos níveis de 

enzimas aspartato aminotransferase, lactato 

desidrogenase, creatinofosfoquinase e 

várias citocinas (CUPO et al., 2009b; 

CUPO, 2015). 

Análises laboratoriais 

demonstraram aumento no número de 

hemácias, hematócrito e hemoglobina e 

uma leucocitose com neutrofilia, nos casos 

de maior gravidade em cães, em 

decorrência do efeito parassimpático da 

acetilcolina e devido à liberação de 

catecolaminas por ação das toxinas de T. 

serrulatus (RIBEIRO et al., 2009; 

MARTINS et al., 2018). Doses letais de 

veneno escorpiônico administradas 

experimentalmente em cães (0,5 a 1,0 

mg/kg) por via intravenosa, causaram 

sinais clínicos de sialorreia, 

lacrimejamento, dispneia, evacuação, 

vômitos, diarreia, sudorese, micção, 

desidratação, tremores, prostração e morte 

(CORDEIRO, 2003). A associação de 

leucocitose, em envenenamento 

escorpiônico grave, pode estar relacionada 

à liberação de ânion superóxido por 

leucócitos ativados, levando à hipóxia 
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tecidual na microcirculação e contribuindo 

para a falência múltipla de órgãos (VAN 

FRAGA et al., 2015). A toxina 

escorpiônica determina uma diminuição 

contínua do pH no sangue, gerando uma 

consequente acidose respiratória aguda 

seguida por acidose metabólica 

(CANINÉO, 2012).   

Os efeitos dos venenos 

escorpiônicos afetam a fisiologia de 

diversos sistemas e órgãos de várias 

espécies animais, com sinais clínicos 

devido ao envenenamento de ocorrência 

natural desde manifestações locais até 

sistêmicas, atingindo o sistema 

cardiovascular, digestório, tegumentar, 

neurológico e respiratório (MARTINS et 

al., 2018). Nos cães, são observadas 

alterações sindrômicas que incluem intensa 

dor até 11 horas após, com lambedura no 

local da picada, artralgia, claudicação, 

relutância em caminhar, suspensão do 

membro, dificuldade ao deitar, ataxia, 

prostração, letargia, distensão e dor 

abdominal, ptialismo, sialorreia, náusea, 

vômitos, diarreia, hemorragia 

gastrointestinal, espirros, rinorreia, epífora, 

anisocoria, midríase/miose, nistagmo, 

sudorese, polidipsia, piloereção, prurido, 

petéquias, equimose, púrpura, eritema, 

necrose, agitação, hiperatividade, 

agressividade, desorientação, vocalização 

interpolada por períodos de sonolência, 

fasciculações na musculatura esquelética, 

mioclonias, distonia, convulsões, 

priapismo, hipertensão arterial, taquicardia 

e bradicardia alternadas, arritmia 

ventricular, bloqueio atrioventricular, 

insuficiência cardíaca congestiva, cianose, 

dispneia e edema pulmonar (RIBEIRO et 

al., 2011; MAGRO, 2017). Animais com 

taquipneia e dispneia com ou sem edema 

pulmonar podem apresentar no exame 

físico, postura ortopneica, cianose de 

língua, narinas dilatadas, mucosas pálidas 

ou cianóticas, tempo de preenchimento 

capilar superior a 2 segundos e hipotermia 

(CANINÉO, 2012). 

A disfunção de múltiplos órgãos e a 

morte estão associadas a um aumento na 

produção de mediadores inflamatórios e 

anti-inflamatórios (citocinas) (Fig. 1). As 

citocinas pró-inflamatórias IL-6 e fator de 

necrose tumoral alfa (TNF-α) estão 

envolvidos na hiperglicemia e na 

desregulação metabólica em 

envenenamentos graves. A hipertermia 

ocorre via liberação de IL-1 com atividade 

pirogênica. Níveis aumentados de TNF-α 

no cérebro por tityustoxina foram 

correlacionados com o aumento da adesão 

de leucócitos na microvascularização 

cerebral. O TNF-α tem um papel 

estimulante na excitotoxicidade 
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glutamatérgica, inibindo os transportadores 

de glutamato glial em astrócitos e 

aumentando a expressão sináptica dos 

receptores ionotrópicos do ácido α-amino-

3-hidroxi-5-metil-4-isoxazolepropiônico 

(AMPA) (VAN FRAGA et al., 2015). Os 

eicosanoides derivados da via da 

ciclooxigenase (COX) constituem outro 

grupo de mediadores envolvidos na 

resposta inflamatória após a picada do 

veneno do escorpião, tendo participação na 

hipertermia. As prostaglandinas liberadas 

pelo veneno do escorpião também 

desempenham papel nos efeitos 

cardiorrespiratórios, edematogênicos e 

nociceptivos induzidos pela ação do 

veneno em animais. Prostaglandinas E2 

(PGE2) e leucotrienos B4 (LTB4) 

induzidos por neurotoxinas Ts2 e Ts6 

isoladas de veneno de T. serrulatus, 

participam como mediadores na infiltração 

de leucócitos. O edema pulmonar agudo é 

uma manifestação sistêmica importante 

com risco de morte em propensão a uma 

parada cardiorrespiratória, sendo atribuído 

a uma estimulação excessiva do sistema 

adrenérgico levando a um edema 

cardiogênico por liberação de vários 

mediadores inflamatórios com atividade 

vasodilatadora (fator ativador de plaquetas, 

óxido nítrico, cininas, prostaglandinas e 

leucotrienos). Além do edema, um 

infiltrado leucocitário evidente foi 

observado nos pulmões de animais e a 

capacidade para induzir degranulação de 

mastócitos e liberar o mediador vasoativo 

histamina também tem sido relatada 

(TEIXEIRA et al. 2018). 
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Figura 1. Representação esquemática da ação inflamatória do veneno de T. serrulatus. Adaptado de Teixeira et 
al. (2018). 
 

SISTEMA NERVOSO SIMPÁTICO E 

PARASSIMPÁTICO 

A picada de T. serrulatus provoca 

intensa dor local e sinais clínicos 

relacionados aos efeitos de interação das 

proteínas neurotóxicas (α-neurotoxinas e β-

neurotoxinas), principalmente com os 

canais de sódio voltagem-dependente 

(grupo de toxinas: Ts1, Ts2, Ts3, Ts4, Ts5, 

Ts17 e Ts18) e potássio voltagem-

dependente (grupo de toxinas: Ts6, Ts7, 

Ts8, Ts9, Ts15, Ts16 e Ts19) (COLOGNA 

et al., 2009; PUCCA et al., 2015). Há uma 

despolarização das membranas celulares 

excitáveis, resultando na liberação de 

grande quantidade de mediadores químicos 

neurotransmissores, acetilcolina e 

catecolaminas (adrenalina e 

noradrenalina), pelas terminações nervosas 

pós-ganglionares dos sistemas simpático e 

parassimpático, e da medula adrenal, 

atuando em diferentes setores do 

organismo e gerando sinais e sintomas 

observados no envenenamento 

escorpiônico (MARCUSSI et al., 2011; 

TEIXEIRA et al., 2018).  

O grupo de toxinas chamadas α-

toxinas retarda a inativação do canal de 
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Na+, enquanto que o grupo das toxinas β 

produz uma mudança transitória na 

dependência de tensão da ativação do canal 

de Na+ aumentando a tendência das células 

em disparar repetidamente (LIMA E 

MARTIN-EAUCLAIRE, 2008). O alvo de 

ligação dessas toxinas são os canais 

iônicos, estimulando a entrada de sódio na 

célula (canais de sódio pós-ganglionares) 

ou como função bloqueadora (canais de 

potássio ou de cloro pós-ganglionares).  

Ts1, atuando como uma β-toxina 

clássica, é o componente mais abundante e 

tóxico isolado do veneno de T. serrulatus, 

sendo um modulador do processo de 

ativação e abertura dos canais de sódio. 

Ts3, como o componente mais letal de α-

toxina do veneno de T. serrulatus, afeta as 

estruturas do tronco encefálico envolvidas 

no controle neurovegetativo das funções 

cardiovasculares e respiratórias, retardando 

a inativação dos canais de sódio, 

aumentando a permeabilidade da 

membrana celular ao sódio e a liberação 

dos neurotransmissores. As descargas 

epileptiformes causadas pela Ts3 estão 

correlacionadas com um processo 

inflamatório cerebral com níveis mais altos 

de TNF-α e um aumento no recrutamento 

de leucócitos microvasculares. Ts4 pode 

causar reações alérgicas e liberação de 

neurotransmissores como o ácido 

glutâmico e o ácido gama amino-butírico 

(GABA), mesmo possuindo menor 

toxicidade. Ts5 é uma α-neurotoxina que 

retarda a inativação de canais de sódio 

causando a liberação de catecolaminas e a 

redução de GABA e dopamina, além de 

atuar como uma toxina pró-inflamatória, 

induzindo a produção de TNF-α e IL-6. 

Ts2, Ts17 e Ts18 são toxinas que também 

atuam nos canais de sódio. Ts6 é uma 

toxina bloqueadora de canais de potássio 

ativados por cálcio de alta condutância e 

indutora da liberação de noradrenalina. Ts9 

é uma toxina atuante no bloqueio de canais 

de potássio ativados por cálcio de pequena 

condutância. Ts7, Ts8, Ts15, Ts16 e Ts19 

são toxinas que apresentam alta 

seletividade para o bloqueio dos canais de 

potássio. Ts14 constitui um grupo de 

quatro peptídeos classificados como 

hipotensinas e que apresentam efeitos 

potenciadores da bradicinina e 

vasorelaxantes nos anéis da aorta 

dependentes do óxido nítrico (NENCIONI 

et al., 2018). A Tab. 1 apresenta as 

principais neurotoxinas de T. serrulatus e 

seus mecanismos de ação evidenciados. 
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Tabela 1. Quadro demonstrativo das neurotoxinas escorpiônicas 

Neurotoxina	 Mecanismo	de	Ação	

Ts1	(β)		 Modula	a	ativação	e	abertura	dos	canais	de	sódio.	

Ts2	(α)	 Atua	nos	canais	de	sódio.	

Ts3	(α)	

	

Retarda	a	inativação	dos	canais	de	sódio.		

Aumenta	a	permeabilidade	da	membrana	celular	ao	sódio.	

Induz	a	produção	de	TNF-α.	

Ts4	

	

Libera	ácido	glutâmico.		

Libera	ácido	gama	amino-butírico	(GABA)	

Ts5	(α)	

	

Retarda	a	inativação	dos	canais	de	sódio.		

Libera	catecolaminas	e	reduz	GABA	e	dopamina.	

Induz	a	produção	de	TNF-α	e	IL-6.	

Ts6	

	

Bloqueia	canais	de	potássio	ativados	por	cálcio	de	alta	condutância.	

Induz	a	liberação	de	noradrenalina.	

Ts7	 Alta	seletividade	para	o	bloqueio	dos	canais	de	potássio.	

Ts8	 Alta	seletividade	para	o	bloqueio	dos	canais	de	potássio.	

Ts9	 Bloqueia	canais	de	potássio	ativados	por	cálcio	de	pequena	condutância.	

Ts14	

(hipotensinas)	

Potenciadores	da	bradicinina.	

Induz	relaxamento	da	aorta	dependente	do	óxido	nítrico.	

Ts15	 Alta	seletividade	para	o	bloqueio	dos	canais	de	potássio.	

Ts16	 Alta	seletividade	para	o	bloqueio	dos	canais	de	potássio.	

Ts17	 Atua	nos	canais	de	sódio.	

Ts18	 Atua	nos	canais	de	sódio.	

Ts19	 Alta	seletividade	para	o	bloqueio	dos	canais	de	potássio.	
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Os efeitos adrenérgicos e 

colinérgicos de maior gravidade são 

resultantes de uma associação do infarto 

agudo do miocárdio com edema pulmonar, 

insuficiência cardíaca congestiva e 

hipertensão arterial (AGRAWAL et al., 

2015). O excesso de neurotransmissores 

adrenérgicos liberados ocasiona com 

intensidade variável a predominância de 

efeitos simpáticos, através da liberação 

maciça de catecolaminas, angiotensina II, 

supressão da secreção de insulina, 

glucagon e glicocorticoides e aumento dos 

níveis de ácidos graxos livres, causando 

sinais clínicos de taquicardia, hipertensão 

arterial, midríase, hiperglicemia, 

resistência insulínica, pancreatite aguda, 

irritabilidade, agitação, convulsões, 

miocardite aguda e graves efeitos 

cardiomiopáticos (arritmias, isquemia e 

infarto agudo) (CUPO et al., 2009a). O 

excesso de neurotransmissores colinérgicos 

liberados determina também com 

intensidade variável, a ocorrência de 

efeitos parassimpáticos, com a acetilcolina 

induzindo a sinais clínicos de bradicardia, 

vasodilatação, vômitos, diaforese, 

salivação, lacrimação, miose, priapismo, 

hipersecreção brônquica e bronco-espasmo 

(ISBISTER E BAWASKAR, 2014; 

CUPO, 2015). 

 

SISTEMAS 

CARDIORRESPIRATÓRIO E 

NEUROMUSCULAR 

Em consequência da associação de 

quadro simpático, parassimpático e de 

excitação neuromuscular, o coração sofrerá 

alterações graves em suas funções vitais, 

através de arritmias cardíacas, ectopia 

ventricular e insuficiência 

cardiocirculatória, com reflexos para 

depressão do miocárdio. Em casos graves, 

a hipertensão é frequentemente seguida de 

hipotensão arterial e a taquicardia por 

bradicardia, dependendo da predominância 

de efeitos adrenérgicos ou colinérgicos 

respectivamente, e por consequência 

choque cardiogênico (CUPO et al., 2009b). 

Animais portadores de cardiopatias 

podem apresentar acentuada desidratação, 

pulso fraco ou ausente, mucosas pálidas ou 

cianóticas, sopros sistólicos ou arritmias 

com ritmo de galope e grave hipotensão 

arterial no choque cardiogênico 

(CARDOSO et al., 2004; CANINÉO, 

2012). 

A disfunção cardiovascular precoce 

está relacionada à chamada fase vascular 
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do envenenamento escorpiônico, 

caracterizada por uma profunda 

vasoconstrição relacionada à catecolamina, 

levando a um aumento acentuado na pós-

carga ventricular esquerda. Após essa fase 

vascular, ocorre uma fase miocárdica, 

caracterizada por uma notável alteração na 

contratilidade do ventrículo esquerdo (VE) 

(atordoamento miocárdico), baixo débito 

cardíaco e estado hipotensivo. O 

envolvimento do ventrículo direito é 

simétrico ao do VE, com alteração 

profunda no seu desempenho, porém 

reversível espontaneamente ou sob 

tratamento inotrópico. A miocardiopatia 

escorpiônica combina as características da 

miocardiopatia de estresse, que está ligada 

a uma liberação massiva de catecolaminas, 

levando à isquemia miocárdica por meio 

de anormalidades vasomotoras 

coronarianas (ABROUG et al., 2015). 

Na maioria dos casos, a 

interpretação de alterações dos sinais do 

eletrocardiograma pode ser observada 

entre três a sete dias, com evidenciações de 

bradicardia sinusal (frequência cardíaca 

baixa associada à hipertensão; inferior a 60 

batimentos por minuto em cães e 100 bpm 

em gatos) ou taquicardia sinusal 

(frequência cardíaca alta, persistente ou 

paroxística, associada à hipotensão; 180 a 

300 bpm em cães e gatos), complexos 

ventriculares prematuros, extrassístoles, 

aumento de amplitude da onda P, aumento 

de amplitude da onda R, distúrbios de 

repolarização ventricular como inversão da 

onda T em várias derivações, QRS com 

alteração morfológica, marca-passo 

migratório, presença de ondas Q, supra ou 

infradesnivelamento do segmento ST e 

bloqueio da condução atrioventricular ou 

intraventricular (CARDOSO et al., 2004; 

ISMAIL et al., 2016; OLIVEIRA et al,, 

2017). 

Em cães envenenados pela toxina 

escorpiônica observa-se uma hipocinesia 

difusa ou regional ventricular esquerda e 

do septo interventricular, com diminuição 

das frações de ejeção e de encurtamento 

das fibras (com espessura normal da 

parede); regurgitação mitral discreta a 

moderada e diminuição da velocidade de 

ondas do fluxo mitral (CARDOSO et al., 

2004). Esses achados refletem, 

basicamente, distúrbios do músculo 

cardíaco, principalmente em decorrência 

do aumento da demanda de oxigênio e da 

expressiva liberação de catecolaminas na 

circulação (RIBEIRO et al., 2011). 

A radiografia de tórax é 

fundamental para evidenciar a presença e 

severidade dos sinais de edema pulmonar 

cardiogênico agudo, do aumento da área 

cardíaca (cardiomegalia) e do quadro de 
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congestão venosa (CANINÉO, 2012). A 

ecocardiografia tem demonstrado, nas 

formas graves, hipocinesia difusa do septo 

interventricular e da parede posterior do 

ventrículo esquerdo, diminuição da fração 

de ejeção e grau leve a moderado de 

regurgitação mitral (CARDOSO et al., 

2004). A cardiomiopatia escorpiônica é 

caracterizada por uma alteração marcante e 

reversível no desempenho biventricular 

(ABROUG et al., 2015). 

A atividade pulmonar estará afetada 

pelo excesso colinérgico associado aos 

efeitos adrenérgicos derivados de uma 

miocardite e depressão do miocárdio, 

determinando complicações de edema 

agudo pulmonar (BENVENUTI et al., 

2002). Dois mecanismos distintos podem 

ser atribuídos ao desenvolvimento de 

edema pulmonar: a insuficiência 

ventricular esquerda aguda decorrente da 

liberação maciça de catecolaminas 

(BAHLOUL et al., 2013) e o aumento da 

permeabilidade vascular pulmonar 

secundária à liberação de mediadores 

inflamatórios, como o fator ativador de 

plaquetas, leucotrienos e prostaglandinas 

(COELHO et al., 2007; MÁLAQUE et al., 

2015). 

A ativação de um complexo 

multiproteico (inflamassoma), formado por 

enzimas da família cisteína-aspartato 

proteases no citoplasma das células de 

defesa, por receptores celulares do tipo 

Toll, promove o processo inflamatório 

induzido pelo veneno dos escorpiões. Com 

a ativação decorre a liberação de 

interleucina-1 beta (IL-1β) e a produção de 

mediadores lipídicos (PGE2) aumentando 

a produção de monofosfato cíclico de 

adenosina (cAMP) e, por conseguinte, 

gerando um aumento de IL-1β 

potencializando a inflamação. O mediador 

lipídico LTB4 atua diminuindo a produção 

de cAMP e IL-1β, protegendo o tecido e 

consequentemente reduzindo a inflamação. 

Esses mediadores são responsáveis pela 

evolução do edema pulmonar pós-

envenenamento, que embora como 

processo inflamatório seja um mecanismo 

de defesa essencial, pode levar ao óbito 

(ZOCCAL et al., 2016). 

O veneno de T. serrulatus 

(principalmente a β-toxina Ts1) regula o 

transporte de sódio no pulmão, através da 

via do receptor do tipo Toll 4 (TLR4). 

Ocorre redução da expressão pulmonar dos 

transportadores de sódio e água, bem como 

aumento da infiltração inflamatória e dos 

níveis séricos de citocinas pró-

inflamatórias (FUKUHARA et al., 2003; 

PETRICEVICH, 2010), tais como 

interleucinas (IL) 1α, 1β, 4, 6, 8, 10 e 12, 

TNF-α, interferon (IFN-γ), antitripsina α-1 
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e óxido nítrico (NO), contribuindo em 

animais e humanos para um quadro clínico 

de desequilíbrio imunológico, 

hiperglicemia e resistência insulínica 

(ZOCCAL et al., 2011; RIBEIRO E 

MELO, 2012; MURTHY et al., 2015). 

A excitação neuromuscular 

determina alterações oculomotoras, 

distúrbios visuais, tremores, espasmos 

musculares e paralisia. As alterações 

cardiocirculatórias e pulmonares 

associadas aos distúrbios de ordem 

neuromuscular ocasionam um estado de 

coma, coagulação intravascular 

disseminada, insuficiência de múltiplos 

órgãos, choque e morte por parada 

respiratória (MÁLAQUE et al., 2015). 

 

ASPECTOS TERAPÊUTICOS   

Os veterinários clínicos devem 

estar atentos aos acidentes com escorpiões 

em cães, considerando-os como uma 

emergência médica, requerendo assistência 

veterinária imediata, principalmente em 

áreas urbanas com elevados índices de 

infestações. 

A soroterapia é o único tratamento 

capaz de neutralizar a ação dos venenos de 

escorpiões, revertendo efeitos caso seja 

aplicada em tempo hábil e com perícia 

médica, sendo crucial para a redução da 

morbidade e mortalidade (SOUZA E 

MACHADO, 2017).  

No Brasil não há soro 

antiescorpiônico disponível em medicina 

veterinária, sendo objetivo do tratamento 

de acidentes em cães e gatos aliviar os 

sinais clínicos do envenenamento, 

instituindo tratamento sintomático de 

suporte para preservar as funções vitais do 

animal (Fig. 2). Para tanto, são indicados 

vasodilatadores, anticolinérgicos, 

antieméticos, corticosteroides, analgésicos 

e anticonvulsivantes, de acordo com o 

quadro clínico apresentado pelo animal 

acidentado (CARDOSO et al., 2004). 

 



 
Aspectos clínicos e terapêuticos do envenenamento por escorpiões em cães e gatos 

 Rev. Ciên. Vet. Saúde Públ., v.6, n. 2, p. 444-471, 2019 
 

457 

 
Figura 2. Quadro de sinais clínicos e tratamento de suporte para cães e gatos. Adaptado de Bawaskar e 

Bawaskar (2012). 

 

O antagonista ideal do veneno do 

escorpião seria aquele que limita os efeitos 

das catecolaminas e seus potenciadores, 

que são dois potentes peptídeos 

vasoconstritores, a endotelina e o 

neuropeptídeo Y (ABROUG et al., 2015). 

A adrenalina, anti-histamínicos ou 

estabilizadores de mastócitos são os pilares 

do tratamento da anafilaxia induzida pelo 

envenenamento escorpiônico 

potencialmente letal (PATSOURAS E 

KOUNIS, 2015). 

Está indicada a administração de 

analgésicos opioides e uso de anestesia 

local para aliviar a dor e também evitar um 

possível choque neurogênico (SAKATE, 

2008; BLANCO E MELO, 2014).  

O tratamento sintomático consiste 

na analgesia por meio de bloqueio 

anestésico com infiltração de lidocaína a 

2% sem vasoconstritor (1 a 2 ml para cães 

de pequeno porte; 3 a 4 ml para cães de 

médio e grande porte) no local da picada 

(MARCUSSI et al., 2011; BLANCO E 

MELO, 2014). Havendo sinais de infecção 

local, está recomendado o uso de 

antibiótico (amoxicilina + clavulanato de 

potássio) em cães e gatos, na dosagem de 

12,5-25 mg/kg via oral a cada 8-12h 

(MAGRO, 2017). 

A dipirona sódica (metamizol 

sódico) pode ser indicada na dose de 25 

mg/kg de peso a cada seis horas, 

apresentando uma eficácia clínica no 
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bloqueio da febre induzida pelo veneno de 

T. serrulatus por mecanismos relacionados 

à inibição da ciclooxigenase, resultando 

também na inibição da formação de 

prostaciclinas, prostaglandinas e 

tromboxano (IMAGAWA et al., 2011), 

impedindo assim a sensibilização dos 

nociceptores e hiperalgesia, (TASAKA, 

2006). A dor causada pela picada por 

escorpiões em cães pode ser tratada com o 

uso de um opioide agonista parcial 

(cloridrato de tramadol), na dosagem de 2 

a 4 mg/kg a cada 6 horas nas primeiras 24 

a 48 horas, e posteriormente a cada 8 horas 

na dosagem de 1-2 mg/kg, por via 

intramuscular ou via oral (PAOLOZZI et 

al., 2011; FANTONI, 2016).  

Também pode ser administrado um 

opioide com mecanismo de interação 

agonista e antagonista com um ou mais 

receptores (butorfanol), na dosagem de 0,1 

a 0,2 mg/kg EV ou 0,2 a 0,4 mg/kg IM, SC 

a cada 8 a 12 horas, em cães e na dosagem 

de 0,1 a 0,4 mg/kg IM, EV, SC a cada 8 a 

12 horas, em gatos. Produzindo uma 

sedação com analgesia sem excitação, o 

butorfanol diminui a pressão arterial 

diastólica e reduz a pressão arterial média, 

por apresentar discreta depressão 

respiratória e discreta hipotensão através 

de relaxamento da musculatura vascular 

periférica (CANINÉO, 2012; 

BITENCOURT et al., 2017). 

A pronta administração de um 

medicamento anti-inflamatório não 

esteroide (AINE) (celecoxibe) está 

indicada como uma intervenção terapêutica 

eficaz para envenenamentos por 

escorpiões, devido a uma potente ação de 

inibição da produção de prostaglandinas. O 

celecoxibe é um potente inibidor reversível 

altamente seletivo da enzima 

ciclooxigenase 2 (COX2), atuando na 

diminuição de endoperóxidos cíclicos, 

sobre a via metabólica de síntese de 

prostaglandinas, prostaciclinas e 

tromboxanos, importantes na mediação da 

dor e inflamação. A terapia com celecoxibe 

em cães está indicada na dosagem, de 5 

mg/kg por via oral, a cada 12 horas 

(BORGES et al., 2012). 

Outro AINE da classe coxibe, 

desenvolvido para o controle da 

inflamação e da dor em cães e gatos 

(robenacoxibe), apresenta alta seletividade 

para a enzima ciclooxigenase-2 (COX-2). 

A sua farmacologia pré-clínica inclui uma 

alta afinidade pela enzima COX-2 e uma 

ligação mais fraca e reversível à enzima 

COX-1 em modelos de inflamação in vitro 

e ex vivo, além de apresentar uma 

adequada farmacocinética no sangue e 

exsudato inflamatório, com uma 
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distribuição tecidual seletiva e maior 

segurança colateral. Esses perfis 

farmacológicos básicos destacam a 

adequação do robenacoxibe para uso em 

espécies-alvo, como gatos e cães. Uma vez 

que o nível de expressão e atividade das 

enzimas COX é específico da espécie, a 

inibição seletiva da COX-2 e os efeitos 

resultantes dos coxibes nos perfis 

farmacológicos e toxicológicos avaliados 

em cães e gatos demonstraram sua eficácia 

e a segurança terapêutica. Pode ser 

utilizado na dosagem de 1-2 mg/kg, por via 

subcutânea (formulação injetável) ou via 

oral (tabletes) (KONGARA E 

CHAMBERS, 2018). 

O carprofeno é um agente anti-

inflamatório não esteroide da classe do 

ácido propiônico que apresenta 

características analgésicas e atividade 

antipirética, mediante mecanismo de ação 

de inibição da síntese de prostaglandina, 

pela inibição específica das 

ciclooxigenases (COX-1 e COX-2) e 

consequente redução da conversão do 

ácido araquidônico em prostaglandinas 

(PIMPÃO et al., 2009). O carprofeno é um 

inibidor moderadamente potente da 

fosfolipase A2 e um inibidor reversível da 

ciclooxigenase (COX), com ação seletiva 

predominante em COX-2, alterando os 

mecanismos inflamatórios e de dor. A dose 

em cães é de 2 mg/kg BID (duas vezes por 

dia) ou de 4 mg/kg SID (uma vez ao dia), 

por via oral ou intravenosa. Em gatos é de 

4 mg/kg SID, por via oral ou intravenosa 

(FANTONI, 2015). 

O meloxicam é um moderno 

derivado oxicano do ácido enólico que 

desenvolve uma atividade inibitória 

preferencialmente seletiva para COX-2, 

com uma relação 12:1 para a COX-1 em 

cães, na cascata biossintética das 

prostaglandinas, atuando como um potente 

AINE com baixa toxicidade gastrintestinal 

e renal (CARNEIRO et al., 2014). É um 

potente inibidor de tromboxanos e 

prostaglandinas, possuindo excelentes 

propriedades antipirética e analgésica, 

sendo o AINE de preferência para a 

maioria dos veterinários em diversos locais 

do mundo (FONTANELA et al., 2019). 

Pode ser utilizado em cães e gatos na 

dosagem única de 0,2 mg/kg SC para 24 

horas (MAGRO, 2017). 

O uso de flavonoides pode ser 

eficaz na neutralização dos processos 

inflamatórios induzidos pelo veneno do 

escorpião T. serrulatus, tanto pela inibição 

da migração de leucócitos quanto dos 

níveis de interleucinas IL-6, IL-12 e IL-1β 

(LIMA et al., 2014). Os flavonoides são 

potenciais inibidores da enzima 

hialuronidase, presente na peçonha dos 
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escorpiões, e que funciona como fator de 

difusão de toxinas através dos tecidos 

orgânicos, devido a sua capacidade de 

hidrolisar o ácido hialurônico e o sulfato de 

condroitina A e C (MARCUSSI et al., 

2011). Segundo Coutinho et al. (2009), a 

rutina (vitamina P) é um bioflavonoide 

(benzopirona) que promove a modulação 

da enzima ciclooxigenase (via do ácido 

araquidônico) e a inibição da secreção de 

citocinas pró-inflamatórias (TNF-α e IL-1), 

podendo ser indicada por via oral na 

dosagem de 50 a 100 mg/kg BID ou TID 

(três vezes por dia) para cães e de 50 

mg/kg BID ou TID para gatos (FOSSUM 

E CAPLAN, 2014; HAWKINS, 2015b).  

Os alvos principais de um 

tratamento com eventos sistêmicos serão o 

nível de comprometimento hemodinâmico 

e o edema pulmonar cardiogênico 

(BAHLOUL et al., 2013). Bloqueadores α-

adrenérgicos exercem seu efeito anti-

hipertensivo pelo antagonismo seletivo dos 

receptores α-adrenérgicos nos vasos 

sistêmicos, causando vasodilatação e 

diminuição da resistência vascular 

periférica (FEIJÓ et al., 2016). O 

cloridrato de prazosina é um bloqueador 

α1-adrenérgico pós-sináptico, considerado 

como um antídoto farmacológico, cuja 

ação antagonista α1 possui um efeito 

inibidor da fosfodiesterase (PATSOURAS 

E KOUNIS, 2015). A prazosina reduz a 

pré-carga e impedância ventricular 

esquerda, sem aumentar a frequência 

cardíaca (ABROUG et al., 2015; 

RODRIGO E GNANATHASAN, 2017). O 

edema pulmonar cardiogênico com 

hipertensão arterial responde 

favoravelmente ao uso de alfa-

bloqueadores (BAHLOUL et al., 2013), 

antes do início de uma falência cardíaca 

manifesta, sendo a prazosina extremamente 

benéfica durante a descarga inicial de 

catecolaminas no início de curso de um 

envenenamento (ABROUG et al., 2015). A 

prazosina oral é de ação rápida e altamente 

eficaz, estando indicada na dosagem de 1 

mg/15kg via oral, a cada 12-24h em cães e 

0,25-0,5 mg via oral, a cada 12-24h em 

gatos (NEVES et al., 2010). 

O tratamento de sinais clínicos 

associados de bradicardia sinusal, bloqueio 

atrioventricular e baixo débito cardíaco 

será realizado em cães e gatos, mediante 

aplicação intravenosa de sulfato de 

atropina na dosagem de 0,01 a 0,04 mg/kg 

(MAGRO, 2017). Sintomas de hipertensão 

arterial serão tratados mediante uso de um 

bloqueador dos canais de cálcio (nifedipina 

sublingual na dosagem de 0,5 mg/kg de 

peso), visando a redução da pós-carga 

cardíaca. O captopril pode ser utilizado 

alternativamente no tratamento do quadro 
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de hipertensão em cães, devido ao bloqueio 

da conversão da angiotensina I em 

angiotensina II pela inibição da enzima 

conversora da angiotensina (IECA) com 

efeitos de curta duração (FEIJÓ et al., 

2016). Sendo administrado na dosagem de 

0,5-2mg/kg via oral TID em cães e ½ ou ¼ 

de um comprimido de 12,5mg via oral a 

cada 8-12h em gatos. Outros inibidores da 

enzima conversora da angiotensina (IECA) 

de uso veterinário são também 

recomendados para hipertensão arterial 

como o maleato de enalapril (0,25-1mg/kg 

via oral a cada 12-24h em cães; 0,25-

0,5mg/kg via oral a cada 12-24h em gatos), 

e o cloridrato de benazepril (0,25-0,5mg/kg 

via oral a cada 24h em cães; 0,5-1mg/kg 

via oral a cada 24h em gatos) (MAGRO, 

2017). 

O tratamento da insuficiência 

cardíaca, com disfunção sistólica e 

resistência vascular normal, e do choque, é 

complexo e geralmente necessita do 

emprego de infusão intravenosa contínua 

de um inotrópico positivo como a 

dopamina e/ou dobutamina (2,5-20 

µg/kg/min em cães; 1-5 µg/kg/min em 

gatos) (BAHLOUL et al., 2013). A 

dobutamina melhora efetivamente os 

parâmetros hemodinâmicos e pode reduzir 

a mortalidade no envenenamento 

escorpiônico grave (ABROUG et al., 

2015).  

Conforme a evolução clínica, nos 

casos de edema pulmonar agudo é 

recomendada a ventilação artificial 

mecânica e oxigenoterapia com um 

respirador de volume e pressão final 

expiratória positiva (5 a 20cm de H2O), em 

ideal de concentração de 40 a 60% de 

oxigênio no ar inspirado e velocidade de 

fluxo de 2 a 5L/min em pequenos animais 

(BITENCOURT et al., 2017). O uso de 

broncodilatadores metilxantínicos 

(aminofilina na dosagem de 10 mg/kg por 

via oral, intramuscular ou intravenosa, a 

cada 8 horas, em cães; 6,6 mg/kg via oral, 

a cada 8 ou 12 horas, ou 4 mg/kg 

intramuscular, a cada 12 horas, em gatos) 

(JERICÓ et al., 2015) e diuréticos de ação 

na alça de Henle (furosemida na dosagem 

de 2 a 6 mg/kg BID em cães e 0,5 a 2 

mg/kg BID em gatos por via intravenosa) 

também estão indicados (PALUMBO et 

al., 2011).  

A devida correção de eventuais 

distúrbios hidroeletrolíticos e ácido-básicos 

também deve ser considerada, mediante 

uso inicial de soluções isotônicas de 

cristaloides (ringer lactato ou NaCl 0,9%) 

na dose de 90ml/kg/hora, por via 

intravenosa no cão e na dose de 60 

ml/kg/hora, por via intravenosa no gato 
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(OLIVEIRA et al., 2015). O uso 

preferencial por soluções coloidais 

(derivados do plasma ou dextrana 40 a 

10% em solução salina, na dosagem de 10 

a 15 ml/kg por via intravenosa em infusão 

lenta, não deverá exceder a dose total de 20 

ml/kg por 24 horas), corrigindo a 

hipoalbuminemia e aumentando a 

transferência de fluído para os leitos 

vasculares, evitando a sedimentação 

capilar e a coagulação intravascular 

disseminada (FRASER, 1996; JERICÓ et 

al., 2015). A associação de soluções 

hipertônicas à base de cloreto de sódio 

(NaCl 7,5%) combinada com dextrana 70 a 

6% também pode ser adotada visando um 

aumento da pressão arterial e maior 

sobrevida nos pacientes em choque 

cardiogênico, sem sinais de complicações 

renais, neurológicas, cardiopulmonares ou 

sépticas (HAWKINS, 2015a; OLIVEIRA 

et al., 2015; CARDOSO E SOBRINHO, 

2018). 

 

CONCLUSÃO 

De um modo geral, o prognóstico 

do envenenamento escorpiônico 

geralmente é bom, exceto nos quadros 

mais graves, onde as complicações e o 

óbito podem ocorrer nas primeiras 24 

horas, consideradas mais críticas. A 

assistência veterinária visando a 

estabilização e o monitoramento clínico de 

cães e gatos acidentados, a cada hora, pelo 

menos no primeiro dia após o acidente, 

baseada em suporte ventilatório e infusão 

de dobutamina, é o procedimento clínico 

mais adequado para a recuperação da 

maioria dos pacientes. O envenenamento 

escorpiônico é uma condição complexa 

que requer rápida atenção médica, 

terapêutica rigorosa e eficiente, além de 

um acompanhamento médico-veterinário 

meticuloso (preferencialmente, sob 

internação em hospital ou clínica 

veterinária até 6-12h após estabilidade 

clínica). 
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