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LOS ACCIDENTES POR ANIMALES PONZONOSOS EN AMERICA LATINA

Los envenenamientos por mordeduras y picaduras de
animales ponzonosos constituyen un serio problema de
salud publica en Ameérica Latina.

Se estima que en el continente americano ocurren cada
ano alrededor de 57 500 casos de envenenamientos por
mordeduras de serpiente

En cuanto a envenenamientos por picadura de
escorpiones, el numero de casos es mayor ya que solo en
Brasil y México se reportan aproximadamente 120 mil y
300 mil casos cada ano, respectivamente

Los envenenamientos por picadura de araina de los géneros
Loxosceles, Latrodectus y Phoneutria también son de
relevancia en algunos paises de region, en Brasil, Argentina
v México se reportan mas de 20 mil casos cada ano
Aunque se carece de datos exactos, se ha notado un
aumento en los reportes de accidentes con orugas de
lepidépteros del género Lonomia en varios paises de
Ameérica Latina
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OBJETIVO GENERAL
* Uniformizar los criterios para la prevencion y tratamiento de los accidentes
por animales ponzonosos en el Peru
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ANIMALES PONZONOSOS

Los animales ponzofiosos son todos aquellos que tienen una glandula productora de venenoy
la capacidad de inyectarlo con facilidad ya que son poseedores de estructuras adaptadas para
inocular tales sustancias. Existe una gran variedad de animales ponzofiosos en todo el mundo

Serpientes: colmillos peligrosos

Las serpientes venenosas tienen unos
dientes especiales, llamados colmillos, <.
que se conectan a una glandula e )
de veneno, variando segun la especie. | |
Algunas de las mas venenosas son '

la vibora de la muerte, la mamba verde, ' | No presenta dowing

- \ venenosos '0dos sus
el Boomslang, las cobras, las viboras y | giantes son iguales. Aqui
los crétalos. podemos encontrar

a la boa y la anaconda.

| £ \ SROT 232,
Los colmillos venenosos " | «Colmillo solenoglifo
\/ sesitian en la parte posterior " | Los colmillos venenosos
* de la bocay son acanalados. .| ubicados en la parte anterior,

Una de las representantes ' estan perforados y son méviles.
es la chironius fucus. Aqui estan las jergonas y

las shushupes.

Mia 2?2 Naleaillan mallmcanan m; ccceiccbaa



MANEJO DE ACCIDENTES
OFIDICOS

El tratamiento en todos los casos de accidente ofidico debe ser
realizado por un médico e idealmente en condiciones hospitalarias. Se
fundamenta de forma especifica en la administracion de suero
antiofidico para neutralizar el veneno circulante y el que se esta
liberando en el sitio de la inoculacion, ademas del tratamiento de
soporte para las manifestaciones locales y sistémicas.

Tres son los sueros antiofidicos fabricados por ez -

el INS: antibotrépico polivalente, antilachésico .= &

monovalente y anticrotalico monovalente. En | N e W

el Perd no se fabrica suero antielapidico v, X = 4
. . s \ T = -

experimentalmente, se fabrico un lote de ~=

suero antibotropico liofilizado.



DOSIS Y VIA DE ADMINISTRACION

La dosis recomendada depende de la severidad del enve-

nenamiento:

a) Envenenamiento leve: Cuando hay poco doloren la
zona mordida, edema local discreto, ausencia de sig-
nos y sintomas sistémicos v el tempo de coagulacon
es normal o ligeramente alterado. La dosis recomen-
dada es de 4 viales.

b) Eavenenamienlo moderado: Cuanndo e pracivale Lic—
ne dolor acentuado en la zona mordida, edema local
evidente, presencia de signos y sintomas sistémicos,
tiempo de coagulacion alterado o sangre incoagulable.
La dosis recomendada es de 5 a 8 viales.

<) Envenenamiento grave: Cuando ademas de los sin-
tomas en el area mordida como dolor, edema y equi-
mosis se presentan hemorragapas severas (boca, nariz,
hematuria), descenso de la presion arterial vy sintomas
de colapso. La dosis recomendada para los ninos v
adultos es de 9 a 12 viales.

El suero se aplica por via endovenosa, en diluadén con
solucion salina normal.

-  Nimnos: 50 - 100 mL

-  Adultos: 250 - 500 mL

Pasar en 30 - 60 minutos, bajo estricta observacion médica.

ADVERTENCIAS

El suero antibotréopico es un producto biologico heterdlogzo
para el ser humano, v puede desencadenar reacciones
alérgicas severas en algunos sujetos sensibles.

La administracion del suero debe iniciarse lo mas pronto
posible. Se deja a criterio del médico tratante llevar a cabo
la prueba de sensibilidad antes de iniciar el tratamiento,
considerando que esta prueba no iene valor predictivo v se
pierde Hempo valioso que podria comprometer la vida del
paciente.

Venta bajo prescripcion meédica.

Mantener este medicamento fuera del alcance de los ninos.

suero
Antibotropico
Polivalente

MNSTiTuTe NACiONAL Dg SAlun

Debe almacenarse de 2 a 8°C vy du-
rante su transporte debe muantenerse
a esta temperatura de refrigeracion.

Caja con un frasco ampolla por 10 mi
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IMAGENES Y DISTRIBUCION DE LAS SERPIENTES VENENOSAS EN EL PERU

Fi.2 & Botrhops pictus (Foto: O.Pesantes) 3. distribucion en ¢l Pads Fig. 4 a Bothrops newwiedi (Foto: O_Pesanies) b. distribucion en el Pats



en el Pais
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CUADRO CLINICO

= Accidente Crotalico.

NEUROTOXICA Comienza rapidamente

Ptosis palpebral (caida del parpado)

Diplopia (vision doble), anisocoria (asimetria del tamanho de
las puplias)

Dolores musculares generalizados

Somnolencia, obnubilacio

MIOTOXICA Rabdomiolisis

HEMOLITICA Comienza mas tardiamente

Sangre en la orina u orinas oscuras

Oligura - IRA (insuficiencia renal aguda)
Manifestaciones hemorragicas discretas por
CONsSUMO ael fonnogend

Accion directa sobre los rinones

NEFROTOX'CA Accion indirecta _ obtr. tubular por mioglobina




Fig.8 a Crotalxs durissus ssp. (Foto: 0_Pesantes)



TRATAMIENTO EN CASO DE SOBREDOSIS
No se tiene reportado ningun caso de sobredosis.

DOSIS Y VIADE ADMINISTRACION
La dosis recomendada depende de la severidad del enve-
nenamiento:

a) Envenenamiento leve: Cuando hay mialgia discreta o au-
sente en algunos casos v el Htempo de coagulacion aan se
encuentra normal. La dosis recomendadaesde 1 a4 viales.

b) Envenenamiento moderado: Cuando el paciente tiene
faceis miasténica discreta o evidente, mialgia discreta o
ausente en algunos casos v iempo de coagulacion ge-
neralmente normal. La recomendadaes de 5 a 8 viales.

<) Envenenamiento grave: Cuando la facies miasténica
es evidente, hay mialgias, orina roja o marron, posterior
oliguria o anuria v el tempo de coagulacion se encuen-
tra alterado. La dosis recomendada es de 9 a 12 viales.

El suero se aplica por via endovenosa, en diluciéon con
solucion salina normal.

-  Nmos: 50 - 100 ml.

-  Adultos: 250 - 500 mL

Pasar en 30 - 60 minutos, bajo estricta observacion médica.

ADVERTENCIAS

El suero anticrotalico es un producto biolégico
heterologo para el ser humano v puede desencade-
nar reacciones alérgicas severas en algunos sujetos
sensibles.

La administracion del suero, debe iniciarse lo mas
pronto posible. Se deja a criterio del médico tratante
llevar a cabo la prueba de sensibilidad antes de ini-
ciar el tratamiento, considerando gque esta prueba
no tiene valor predictivo v se pierde tiempo valioso
que podria compometer la vida del paciente.

Venta bajo prescripcion meédica.

Mantener este medicamento fuera del alcance de los
ninos.

No congelar ni exponer al sol.

No utilizar en casos de mordedura por serpiente no
venenosa v por serpiente venenosa de otro género.

Suero
Anticrotalico
Monovalente

MNSTITUTO NACIONAL DE SALuD

Debe almacenarse de 2 a 5 °C v du-
rante su transporte debe mantener-
se a esta temperatura de refrigera-
CIOn

Caja con un frasco ampolla por 10 ml




ACCIDENTE LACHESICO

accidente ocasionado por la serpiente de la especie Lachesis muta muta

veneno posee principalmente accion proteolitica, coagulante e hipotensora

Este accidente se caracteriza por presentar hipotension lo cual es observable

en aquellos casos que llegan precozmente a la atencidn y confusion mental

(accion vagal) en las primeras horas de la mordedura que puede llegar al choque vy a
la muerte del paciente.

Efecto proteolitico:
Lachesis muta muta




a) Envenenamiento leve: Cuando existe poco dolor en
la zona mordida, edema local discreto, ausencia de
signos y sintomas sistémicos y el tempo de coagula-
cion es normal o geramente alterado. La dosis reco-
mendada es de 4 viales.

b) Envenenamiento moderado: Cuando el paciente tiene
dolor acentuado en la zona mordida, edema local evi-
dente, presencia de signos y sintomas sistémicos, tiem-
po de coagulacion alterado o sangre incoagulable. La
dosis recomendada es de 5 a 8 viales.

<) Envenenamiento grave: Cuando ademas de los sinto-
mas en el area mordida como dolor, edema v equimo-
sis se presentan hemorragias severas (boca, nariz,
hematuria), descenso de la presion arterial y sintomas
de colapso, la dosis recomendada para ninos v adul-
tos es de 9 a 12 viales.

El suero se aplica por via endovenosa, en dilucién con

suero fisiélogico.
- Ninos: 50 - 100 mlL.
-  Adultos: 250 - 500 mL

Pasar en 30 - 60 minutos, bajo estricta observacion médica.

ADVERTENCIAS

El suero antilachésico es un producto biologico heterélogo
para el ser humano, v puede desencadenar reacciones
alérgicas severas en algunos sujetos sensibles.

La administracion del suero, debe iniciarse lo mas pronto po-
sible. Se deja a criterio del médico tratante llevar a cabo la
rando que esta prueba no tiene valor predictivo v se pierde
tempo valioso gque podria comprometer la vida del paciente.
Antes de aplicar el suero lea las precauciones del fabricante.
Venta bajo prescripcion medica.

Mantener este medicamento fuera del alcance de los ninos.
No utilizar en casos de mordedura por serpiente no vene-
nosa v por serpiente venenosa de otro género.

No congelar ni exponer al sol.

suero
Antilachesico
Monovalente

INSTITUTO NACIONAL DE SALUD

Debe almacenarse de 2 a 8§ °C y du-
rante su transporte debe mantenerse
a esta temperatura de refrigeracion.

Caja con un frasco ampolla por 10 mi_




CUADRO CLINICO
= Accidente Elapidico.

NEUROTOXICO

Cuadro grave

Sin lesion local

Comienza rapidamente (antes de una hora)
Decaimiento, somnolencia

Trastomos visuales:

- Plosis palpebral

- dplopia

- anisocoria

Dolores musculares generalizados
Salivacion excesiva, vomitos

Pamlisis do los musculos de la cara,
ablos, lengua,

laringe, etc.

Hipotension arterial, shock

Disnea, apnea, paro respiratorio

Muerte en 5 horas

an naja (Indian Cobra)

lmlrlmh




Fig Il a AMscrmrms tschndi (Foto: O_Pesantes)
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soro antielapidico (bivalente)

I|, butantan - et de Miraras 7 2
imunoglobulina heterdloga contra veneno de Micruras sp: 1,5 mg/mL GaVERNp DO 5400

soro antiglapidico (bivalente)
imunoglobuling heterdloga contea veneno de Micrurus sp: 1,5
mg/ml

APRESENTACAQ
Solugdo injetivel.

Cada mL do soro neutraliza no minimo 1,5 mg de veneno-refe-
véncia de Micrurus fronfalis, no total de no minimo 15,0 mg de
veneno por fraseo-ampol com 10 mL.

Cada cartucho contém 3 frascos-ampola com 10 mL de soro an-
tielapidico (bivalente) .

(b soro antielapidica (bivalente) ¢ apresentado em frasco-ampola
contendo 10 mL de solugdo injetivel da fragio Flab’), de imu-
noglobulinas heterdlogas, especificas ¢ purificadas, capazes de
neutralizar no minimo, 15,0 mg de veneno referéncia de
Micrurus fronialis (soroneutralizagdo em camundongo). O soro
antielapidico {bivalente) ¢ obtido a partir do plasma de equinos
hiperimunizados com uma mistura de venenos de serpentes
Micrurus frontalis e Micrurus corallims.

VIA DE ADMINISTRACAO: INTRAVENOSA.
USO ADULTO E PEDIATRICO.

COMPOSIGAO

Cada frasco-ampola com 10 mL contém:

- Fragdio Flab’), de imunoglobulinas heteralogas capazes deneu-
fralizar, no minimo, 15,0 mg de veneno-referéncia de Micrurus
frontalis (soroneutralizagio em camundongo),

-~ Fenol 35 mg (maximo};
- Solugio fisiologica a 0,85% g.5.p.esssmemesermsseemseseese 0L

INFORMACOES TECNICAS AOS PROFISSIONAIS DE
SAUDE

1. INDICACOES

0 soro antielapidico (bivalente) ¢ indicado especificamente para
o tratamento dos envenenamentos causados por picadas de ser-
| nentes do género Micrirus sp. Os anticoroos {imunoglobulinas

pode ocorrer pela degranulagdo de masticitos ou ativaglo do
sistema complemento, embora o choque anafildtico letal seja
muilo raro.

Os venenos elapidicos possuem baixo peso molecular ¢, por
isso, podem se difundir rapidamente na circulacio sanguinea
para 0s lecidos. Algumas toxinas elapidicas atuam na junglo
neuromuscular, competindo com acetilcolina pelos receptores
colinérgigos (agflo pos-sindptica), enquanto outras blogueiam a
liberagdo da acetilcolina pelos impulsos nervosos, impedindo a
deflagragio do potencial de agdo (agio pré-sindptica).

4, CONTRAINDICACOES

As contraindicagdes praticamente ndo existem, porém a aplica-
440 do soro anticlapidico (bivalente) deve ser feita em condigdes
de estrita observagdo médica pelo risco e reagdes adversas.

NOTAS:

- 0 saro antielapidico (bivalente) o € contraindicado na gra-
videz, mas o médico deve ser informado sobre essa condigdo;

- Alimentagio prévia efou ingestio de bebidas nfo contraindi-
cam o emprego do soro antielapidico (bivalente), mas ¢ preciso
cuidado maior devido ao risco de aspiragdo de vimitos;

- Em casos de acidentes provocados por outras serpentes ou ani-
mais pegonhentos, o soro antielapidico (bivalente) ndo é indi-
cado

5, ADVERTENCIAS E PRECAUCOES
0 soro antielapidico (hivalente) deve ser aplicado sob supervi-
siio médica, por via intravenosa.

Conservar o soro antielapidico (bivalente) sob refrigeragdo entre
+2°C ¢ +8°C. NAO CONGELAR.

1ma vez aberto o frasco-ampola, o soro antielapidico (bivalen-
te) deve ser usado mediatamente.

NOTAS:

- 0 sucesso da soroterapia no tratamento de acidentes com ani-
mais pegonhentos esté diretamenté relacionado com a aplicagio
das doses corretas o mais precocemente possivel apds o inicio
dos sintomas, requerendo assim, um diagndstico ripido;

- As doses de soro antielapidico (bivalente) sio estabelecidas de
acordo com a gravidade do envenenamento, independentemente
da idade. peso ou massa corporal do paciente:

Micrurus mipartitus —
Frontera Peru Ecuador

Nombre comun: Serpiente de coral
de cola roja,

Familia Elapidae.

Se encuentra en América del Sur
y América Central.

Es comun en las zonas agricolas.
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ACCIDENTES POR ARACNIDOS

El veneno de la arafia tiene un fuerte poder citotéxico y proteolitico,
capaz de causar severa alteracion de los endotelios vasculares, hemolisis
e incluso la muerte. Ademas, puede causar lesiones dermatoldgicas
necrotizantes debido a una de sus enzimas, la esfingomielinasa.

Las manifestaciones clinicas del loxoscelismo son basicamente dos: la
cutaneo-necroética y la viscero-hemolitica o sistémica. La primera se
caracteriza por una dermonecrosis dolorosa; la segunda, ademas del
compromiso dérmico, se acompafa de compromiso sistémico como
anemia hemolitica, insuficiencia renal aguda y trastornos de la

coagulacion. _ B _
En menor medida ocurre el envenenamiento por la arana de la especie

Latrodectus mactans, conocida como ‘“viuda negra”. Es
predominantemente rural en la costa y sierra peruana. Su veneno es
principalmente neurotdxico, actuando predominantemente a nivel del
sistema neurovegetativo, genera un dolor intenso en la zona afectada
que se extiende por todo el cuerpo y puede causar contracturas
musculares, sudoracion profusa, salivacion y, en casos graves, paralisis
respiratoria, coma y la muerte.



TRATAMIENTO EN CASO DE SOBREDOSIS
No se tiene reportado ningun caso de sobredosis.

DOSIS Y VIA DE ADMINISTRACION
La dosis recomendada es de 1 a 2 frascos ampolla tanto
para ninos como adultos.

El suero se aplica por via endovenosa, en dilucén con sola-
cion salina normal.

- Ninos: 50 - 100 ml.

- Adultos: 250 - 500 m1L.

Pasar en 30 - 60 minutos, bajo estricta observacion méedica.

CARACTERIZACION DE LOS ACCIDENTES
LOXOSCELICOS

El veneno loxoscéelico puede causar necrosis cutanea,
hemolisis intravascular, wvasculitis, coagulaciéon
intravascular diseminada e insuficiencia renal agzuda. Se
presentan las siguilentes caracteristicas:

a) Loxoscelismo banal: (3 - 20% de los casos). Son
asintomaticos, aungue se refiere oliguria.

b) Sindrome cutaneo: (60 - SO0% de los casos). El sinto-
ma inicial predominante es la sensacion de lancetazo
o picadura urente, seguida de prurito, dolor indefini-
do, intranguilidad y sensacion de tumefaccion en la
zona de la mordedura. Inicialmente hay eritema v
edema en la zona picada; en las sigulientes 48 - 72
horas la lesion se va transformando en una placa
violacea equimotica con formas palidas gue recuer-
dan el aspecto de marmol veteado v reciben el nombre
de placa liveloide. Esta lesion posee contormos irregu-
lares v al cabo de los dias aparecen ampollas en su
interior. El contenido inicialmente seroso de las ampo-
1llas se torma sanguinolento, el cual se reabsorbe for-
mandose una costra negra que se esfacela dejando, al
desprenderse, una alcera de cicatrizacion torpida lue-
2o de semanas O meses._

<) Sindrome cutaneo-visceral: (10 - 30% de los casos).
Los sintomas iniciales son similares al loxoscelismo
cutaneo y ademas con escalofrios, cefalea vy nauseas
en aumento, a las 48 horas del accidente se puede
presentar insomnio, sensacion febril, astenia v males-
tar general. Los signos como ictericia, palidez=.
hemoglobinuria v hematuria se acompanan de fiebre,
compromiso sensorial con obnubilacion progresiva,
delirio e incluso eczema, la erupcidén cutanea
morbiliforme o escarlatiniforme es frecuente en las
primeras 48 horas del envenenamiento. Finalmente
pueden presentarse las manifestaciones del sindrome
de insuficiencia renal agguda.

Antiloxoscelico
Monovalente

El susero antiloxoscelico s un produacto
bioldgmoo heteralogo para el ser huma-
no, vy pusde desencadenar reacciones
aldéryricas severas en algunos suajetos soen-
sibles. Debe admarastrar=e o mas rapi-
do po=sabie después del acoidenits (den-
tro de las 24 horas)

[a admiindstracion del suero, debe -
ciarse lo mas pronto posible. Se deja a
criternio del médhco tratante Hevaracabo
la prueba de sensibialidad antes de -
ciar o] tratamiento, considerando gue
esta prueba Hene malo valor prediictivo
v se prerde tiempo valioso gue podreia
comprometer La vida del paciente.

Antes Jde aplicar el suero lea las pre-
cauciones del fabricante.

Venta bajo prescripoion mmoedaica.
Mantimgase este medicamento fuera del
alcance de los ninos

Nocongelar ni exponer al sol
Noutilirzar on casos de picadura de aras-
nas de otros géneros.

Debe aimacenarsede 2 a S7C v duran-
te su transporte debe mantenerse a esta
temperatura de refrigeracion.

Caja con un frasco ampolla por S il
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LATRODECTISMO

Se le atribuye el nombre popular de “viuda negra” debido al habito
de las hembras de devorar al macho después de la copula. La
hembra es de mayor tamano que el macho, suele medir entre 1,5 a
3 cm. Sus patas son largas y delgadas. Es silvestre, diurna y tiene
mayor actividad durante el verano y algunos meses del otono.
Cuenta con un abdomen globuloso de color negro con una o varias
manchas de color rojo carmin en su extremo postero-dorsal.

Esta arafa se presenta mas en zonas rurales, especificamente en
areas aridas y campos de trigo o de alfalfa. Usualmente el
accidente ocurre fuera de la vivienda, en épocas de verano y
durante el dia. Existen datos de que es comun encontrarla en los
departamentos de Ica, Lambayeque y Lima, en lo que a la costa
respecta. En cuanto a la sierra, se ha visto en Arequipa, Junin,
Apurimac y Ayacucho. En estas zonas también se le conoce con los
nombres de “lucacha” y “huilca”.



LATRODECTISMO

DEFINICION.

Intoxicacion _causada _por
mordedura de arana

LATRODECTUS.

= Asesina o traidora.

= “La del trasero
rojo”(Nahuatl)

LATRODECTUS MACTANS
MACTANS.- especie mas
ampliamente distribuida.

Diaforetico

“Risa Sardonica”
Belfaritis
Conjuntivitis
Rinitis

Celitis

Trismus maseteros

“Pavor Mortis”

bl a8 Uniidend s




ACCIDENTES POR ARACNIDOS

El Phoneutrismo es el envenenamiento causado por la arafha
Phoneutria, conocida como la “arafia de los platanos”. Esta tiene
un veneno de accidon neurotoxica y cardiotoxica y los sintomas
que se pueden presentar son edema, eritema, caida de parpados,
vomitos, sialorrea, priapismo, hipotension arterial, edema
pulmonar y, en algunos casos, la muerte.

Presentacion clinica

El cuadro clinico es de tipo neurotoxico y tiene manifestaciones
tanto locales como sistémicas. En el primer caso, suele ser
inmediato y con un periodo de latencia post inoculacion muy breve
(10-20 minutos) o nulo, caracterizado por dolor punzante intenso
que suele irradiarse hasta las raices nerviosas, asociado a
parestesias, edema en grado variable, sudoracién, hiperemia,
priapismo y fasciculaciones.




ESCORPIONISMO

El alacranismo o0 escorpionismo es el cuadro clinico,
potencialmente grave y letal, que se produce por la picadura e
inoculacion de veneno de diferentes especies de alacranes (o
escorpiones) del género Tityus sp en ciertos casos, en la zona de la
picadura, puede encontrarse “piel de gallina”.

Tityus trivittatus es una especie del género de escorpiones Tityus,
perteneciente a la familia Buthidae. Habita en regiones subtropicales
y templadas de América del Sur, incluso en las grandes ciudades. Es
muy peligroso para los seres humanos.

Veneno

Esta especie de escorpidn posee un potente veneno neurotdxico con
mezcla proteica, el cual es peligroso para los humanos, en especial
en casos de escorpionismo sobre ninos menores de 10 anos o
ancianos. Es entre 10 a 100 veces mas potente que el veneno de
una serpiente de cascabel.



ESCORPIONES MAS VENENOSOS DEL MUNDO

Escorpion amarillocomun  Escorpion de colanegra  Escorpion palestino amai
(Buthus occitanus) (Androctonus bicolor) (Leiurus quinquestriatu

Escorpion de corteza Escorpion amarillo de Brasil
(Centruroides sculpturatus) (Tityus serrulatus)







ACCIDENTES POR ABEJAS

Abeja africanizada.

Son hibridos del cruzamiento de la subespecie
natural africana Apis mellifera scutellata con abejas
domésticas pertenecientes a varias subespecies de
A. mellifera, como Apis mellifera mellifera, Apis
mellifera iberica y posiblemente otras
Recomendaciones

Contra abejas y avispas:

Remocidn de las lancetas de abejas y avispas

Para las reacciones anafilacticas

Epinefrina:1:1000

Corticoides

Succinato sddico de hidrocortisona 500- 1000mg
Succinato de metlprednisolona 50 mgs

En nifios 0.01ml/Kg dosis

Para el dolor: Dipirona o metamizol 1-2grs vev

- s 4 R T e WL TN
% i & . - S, oY
o . >

Abejas africanas

: Picadura de abeja en parpado superior. Edema bipalpebral
1 con reaccion conjuntival. 24 horas de evolucion.




ACCIDENTES PONZONOSOS 2019

Persona mordida por Bothroops (Jergon, Loro, Machaco) 910
Persona mordida por Mordedura de Lachesis (Shushupe) 31
Persona mordida por Crotalus 12
Personas mordidas por otras especies (serpientes y lagartos venenosos) 124
Personas mordidas por ofidios sin identificacion 260
Persona mordida por Loxosceles (arafna casera) 841
Persona mordida por Lacrodectus (arana silvestre o viuda negra) 126
Persona mordida por Phoneutria (araifa de platano o mercado de frutas) 188
Persona mordida por Escorpidn o Alacran 241
Persona mordida por Otros aracnidos o no definidos 318
Por especies larvarias (orugas, gusanos, etc) 423
Por Avispones, Avispas, Abejas 2282
Por otros artréopodos Venenosos (hormigas, etc) 632
6388
OFIDIOS
Persona mordida por Bothroops (Jergon, Loro, Machaco) 910
Persona mordida por Mordedura de Lachesis (Shushupe) 31
Persona mordida por Crotalus 12
Personas mordidas por otras especies (serpientes y lagartos venenosos) 124
Personas mordidas por ofidios sin identificacion 260
1337
ARACNIDOS
Persona mordida por Loxosceles (arafna casera) 841
Persona mordida por Lacrodectus (arafa silvestre o viuda negra) 126
Persona mordida por Phoneutria (araifa de platano o mercado de frutas) 188
Persona mordida por Escorpidn o Alacran 241
Persona mordida por Otros aracnidos o no definidos 318
1714
OTROS
Por especies larvarias (orugas, gusanos, etc) 423
Por Avispones, Avispas, Abejas 2282
Por otros artrépodos Venenosos (hormigas, etc) 632
3337

Fuente: OGT]I




ACCIDENTES PONZONOSO0S 2019

Persona mordida por Bothroops (Jergon, Loro, Machaco) 910 744
Persona mordida por Mordedura de Lachesis (Shushupe) 3 3 ACCIDENTES PONZONOSOS 2019
Persona mordida por Crotalus 12 13
Personas mordidas por otras especies (serpientes y lagartos venenosos 124 57 1000
Personas mordidas por ofidios sinidentificacion 260 226 5000
Persona mordida por Loxosceles (arafia casera) 841 538
Persona mordida por Lacrodectus (arafia silvestre o viuda negra) 126 77 5000
Persona mordida por Phoneutria (arafia de platano o mercado de frutas) 188 118
Persona mordida por Escorpion o Alacran 21 145 4000
Persona mordida por Otros aracnidos o no definidos 318 165 0
Por especies larvarias (orugas, gusanos, etc) 423 278
Por Avispones, Avispas, Abejas 2282 1356 2000
Por otros artrdpodos Venenosos (hormigas, etc) 632 k1Y)
TOTAL 6388 4092 1000
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Fuente: OGTI
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ACCIDENTES PONZONOSOS 2020

Persona mordida por Bothroops (Jergon, Loro, Machaco) 744
Persona mordida por Mordedura de Lachesis (Shushupe) 33
Persona mordida por Crotalus 13
Personas mordidas por otras especies (serpientes y lagartos venenosos) 57
Personas mordidas por ofidios sin identificacidon 226
Persona mordida por Loxosceles (arana casera) 538
Persona mordida por Lacrodectus (araifa silvestre o viuda negra) 77
Persona mordida por Phoneutria (arafna de platano o mercado de frutas 118
Persona mordida por Escorpidn o Alacran 145
Persona mordida por Otros aracnidos o no definidos 165
Por especies larvarias (orugas, gusanos, etc) 278
Por Avispones, Avispas, Abejas 1356
Por otros artropodos Venenosos (hormigas, etc) 342
4092
OFIDIOS
Persona mordida por Bothroops (Jergon, Loro, Machaco) 744
Persona mordida por Mordedura de Lachesis (Shushupe) 33
Persona mordida por Crotalus 13
Personas mordidas por otras especies (serpientes y lagartos venenosos) 57
Personas mordidas por ofidios sin identificacidon 226
1073
ARACNIDOS
Persona mordida por Loxosceles (arana casera) 538
Persona mordida por Lacrodectus (arafa silvestre o viuda negra) 77
Persona mordida por Phoneutria (arafia de platano o mercado de frutas 118
Persona mordida por Escorpidon o Alacran 145
Persona mordida por Otros aracnidos o no definidos 165
1043
OTROS
Por especies larvarias (orugas, gusanos, etc) 278
Por Avispones, Avispas, Abejas 1356
Por otros artropodos Venenosos (hormigas, etc) 342

1976




SUERO ANTIBOTROPICO  DIRESA SUERO ANTIBOTROPICO DIRESA UCAVYALI

UCAYALI 2019-2020 2019-2020
3500
3000 2931
2500
ANOS INGRESO CONSUMO 2189

2000 1728
1500

2019 2931 2189
1000

500
2020 2966 1728 0
INGRESO CONSUMO

Fuente: DIRESA Ucayali



SITUACION ACTUAL DE LOS
INMUNOSUEROS EN EL PERU

En el Peru, los inmunosueros  especificos (Botropico,
Lachésico, Crotalico y Loxoscélico), son producidos por el
Centro de Produccion de Bioldgicos del INS, solamente para
atender la demanda del Ministerio de Salud, por lo que las
otras instituciones del sector salud, |a practica
privada(Clinicas) y los grupos de extraccion o actividades
diversas en zonas de riesgo no tienen la posibilidad de acceso
a estos sueros, toda vez que el INS no puede realizar la venta,
en cumplimiento a lo dispuesto por |la autoridad regulatoria —
DIGEMID.

El Ministerio de Salud, a través de los establecimientos de
salud o autoridades regionales de salud, entrega los referidos
bioldgicos solamente en situaciones de emergencia, previa
solicitud.
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Los productos farmacéuticos vitales que no sean utilizados durante su vigencia por no presentarse los casos
especificos para los cuales fueron seleccionados, serdan dados de baja, lo que no generara responsabilidad
administrativa, siempre y cuando se verifique que se hayan realizado las gestiones correspondientes para

su utilizacion. CENARES-Q.F. MARIELA GUTIERREZ NAVEDA 8




CONCLUSIONES

Los accidentes por animales ponzofiosos son de notificacion obligatoria en el
Peri y se consideran dentro del grupo del Sistema de Vigilancia
Epidemioldgica del Ministerio de Salud, con una frecuencia semanal.

Los accidentes ofidicos se producen generalmente en lugares muy alejados de
los establecimientos de salud o donde no se cuenta con cadena de frio.

La mayoria de mordeduras de serpientes en el Perd son ocasionadas por
especies del género Bothrops como: B. atrox, B. brazili, B. bilineatus que estan
distribuidas en la selva tropical del pais. Bothrops atrox, una de las 24 especies
de Bothrops, es |la especie mas letal y responsable del 90 % de accidentes.

El Suero Antiofidico en polvo liofilizado no requiere refrigeracion. Es
recomendable su uso en los establecimientos de salud alejados en los que no
se cuenta con equipos de refrigeracion.



RECOMENDACIONES

 Fortalecer, desde el alto nivel, Ila capacidad vy

tecnologia del INS con la finalidad de que produzca de
manera regular y sostenida los sueros antiponzofios
requeridos en el pais.

Establecer mecanismos que permitan que las
instituciones no MINSA puedan contar con stock de
sueros antiponzonosos de acuerdo a su necesidad vy
competencia.

DIRESAS/GERESAS/DIRIS, deben garantizar el stock de
los productos farmaceuticos vitales en las farmacias de
los establecimientos de salud de acuerdos a flujos y
capacidad resolutiva.






