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RESUMO 

O envenenamento por escorpião pode acometer diversos sistemas, dentre eles o cardiovascular, 

respiratório, hematológico, renal e neurológico. Em relação às manifestações neurológicas, 

foram relatados na literatura episódios de convulsões, disfunção autonômica e acidente vascular 
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encefálico (isquêmico ou hemorrágico), sendo este último a causa mais prevalente de 

acometimento neurológico no adulto. A leucoencefalopatia tóxica é um padrão que também 

pode estar associado ao escorpionismo, principalmente em crianças, que podem ser vítimas de 

manifestações neurológicas mais graves. Esta condição deve ser reconhecida de maneira a 

facilitar o diagnóstico, conduzir o acompanhamento e instituir o tratamento o mais breve 

possível. Em concordância com o contexto do paciente pediátrico, que apresenta mais 

frequentemente acometimento do sistema nervoso central, o caso apresentado cursou com 

alteração da substância branca, evoluindo com melhora parcial dos achados, o que 

provavelmente está associado à neuroplasticidade pediátrica.   

 

Palavras-chave: Leucoencefalopatia Tóxica, escorpião, envenenamento, Leucoencefalopatia, 

relato de caso. 

 

ABSTRACT 

Scorpion envenomation can affect several systems, including cardiovascular, respiratory, 

hematological, renal and neurological. Regarding neurological manifestations, episodes of 

seizures, autonomic dysfunction and stroke (ischemic or hemorrhagic) have been reported in 

the literature, the latter being the most prevalent cause of neurological impairment in adults. 

Toxic leukoencephalopathy is a pattern that may also be associated with scorpionism, especially 

in children, who may be victims of more severe neurological manifestations. This condition 

must be recognized in order to facilitate the diagnosis and follow-up, and institute the treatment 

as soon as possible. In line with the context of pediatric patients, who more frequently present 

involvement of the central nervous system, the presented case progressed with white matter 

alteration, evolving with partial findings improvement, which is probably associated with 

pediatric neuroplasticity. 

 

Keywords: Toxic Leukoencephalopathy, scorpion, envenomation, Leukoencephalopathy, case 

report. 

 

 

1 INTRODUÇÃO 

O escorpionismo é um problema crescente de saúde pública, que pode estar relacionado 

a uma maior conscientização e registro por parte das autoridades ou a certas mudanças no 

ambiente, especialmente em regiões endêmicas (Índia, África, América Latina). Fenômenos 

como mudanças climáticas, aquecimento global e migração em massa da população para áreas 

urbanas são fatores que podem contribuir substancialmente, especialmente porque os 

escorpiões são sedentários, noturnos, com grande capacidade adaptativa e predominantes em 

áreas geográficas tropicais e subtropicais. 

O envenenamento por escorpião é uma emergência toxicológica com risco de vida, 

sendo fatal nas primeiras horas, geralmente devido ao colapso respiratório e/ou cardiovascular.  

Quase todos os sistemas orgânicos podem ser acometidos, dependendo da predominância dos 

efeitos simpáticos ou parassimpáticos (39). As manifestações neurológicas, desencadeadas por 



Brazilian Journal of Health Review 
ISSN: 2595-6825 

32252 

 

 

Brazilian Journal of Health Review, Curitiba, v. 6, n. 6, p.32250-32259, nov./dec., 2023 

 

múltiplos mecanismos neurotóxicos, são variadas e complexas e relatadas principalmente em 

crianças (17), a leucoencefalopatia tóxica é uma delas. 

Mais de um milhão de picadas de escorpião são relatadas em todo o mundo anualmente, 

com uma prevalência estimada de 20 por 100.000 habitantes, no entanto, estudos populacionais 

relevantes são escassos. Esse dado gera uma preocupação principalmente pelo risco de quadros 

graves na população pediátrica, podendo levar a óbito (8). 

 

2 RELATO DE CASO 

Criança do sexo masculino, 02 anos e 08 meses, procedente da Bahia, nascido de parto 

normal sem intercorrências, previamente hígido e com desenvolvimento neuropsicomotor 

normal, sofre acidente com escorpião no domicílio, cursando com rebaixamento do nível de 

consciência, choque cardiogênico e edema agudo de pulmão, encaminhado à unidade de 

emergência local. 

Após compensação clínica inicial, foi submetido à Tomografia Computadorizada de 

crânio, que não apresentou alterações significativas ao método (Figura 1). 

 

Figura 1. Imagens de tomografia computadorizada (TC) do crânio sem contraste (a) axial e (b) coronal, sem 

alterações significativas. 

 
Fonte: Autores 

 

Evolui grave com crises convulsivas, decorticação e trismo, e múltiplas paradas 

cardiorrespiratórias. Foi reanimado e mantido em ventilação mecânica em Unidade de Terapia 

Intensiva (UTI) por cerca de 1 semana. 

Em seguida realizou Ressonância Magnética (RM) do crânio, que demonstrou hipersinal 

em T2/FLAIR com restrição à difusão, acometendo de forma simétrica a substância branca 
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subcortical e profunda bilateralmente, o corpo caloso e regiões nucleocapsulares poupando os 

tálamos (Figura 2), suspeito de lesão metabólica/intoxicação exógena. 

 

Figura 2. Imagens de ressonância magnética (RM) do crânio em cortes axiais, mostrando hipersinal na 

substância branca na sequência DWI (a) e hipossinal correspondente no ADC (b) nesta topografia, 

caracterizando restrição a difusão. Vê-se ainda hipersinal da substância branca na sequência ponderada em T2 

(c), notadamente nas regiões parietais. 

 
Fonte: Autores 

 

Após cerca de 2 semanas foi submetido à nova RM de seguimento com melhora parcial 

dos achados (Figura 3). 

 

Figura 3. Imagens de ressonância magnética (RM) do crânio em cortes axiais, mostrando aumento de sinal na 

substância branca nas sequências ponderadas em T2 (a) e FLAIR (b), notadamente nas regiões parietais, em 

concordância ao exame anterior da Fig 2.1. Destaca-se alargamento dos sulcos corticais e fissuras, inferindo 

redução volumétrica encefálica global, associado a dilatação compensatória do sistema ventricular supratentorial. 

Sequência ponderada em DWI (c) sem sinais de restrição à difusão na substância branca. 

 
Fonte: Autores 

 

Após melhora clínica parcial e alta da UTI, mantém déficit neurológico leve (escala 

de coma de Glasgow 13), hipotonia muscular, disfagia e pé equino. Uma nova RM do crânio 

foi realizada posteriormente, com achados sugestivos de sequela hipóxico-isquêmica (Figura. 

4). 
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Figura 4. Imagens de ressonância magnética (RM) do crânio em cortes axiais, sequências ponderadas em T2, 

realizados 20 dias (a) e 50 dias (b) após o evento inicial, mostrando persistência do hipersinal nos núcleos da 

base, provavelmente relacionado à hipóxia decorrente de parada cardiorrespiratória, e importante redução 

volumétrica encefálica global. 

 
Fonte: Autores 

 

3 DISCUSSÃO 

Escorpiões são os animais endêmicos no Brasil que mais geram registros de 

envenenamento no Sistema de Informação de Agravos de Notificação (SINAN) desde 2004 (7) 

e ocorrem em diversas regiões do país, com destaque a São Paulo, Minas Gerais, Bahia, 

Pernambuco, Alagoas, Paraíba, Espírito Santo e Ceará (8, 13, 19). Os casos de escorpionismo 

vêm aumentando em razão de alguns fatores como a ocupação desordenada do solo, aumento 

da pobreza, facilidade de algumas espécies em colonizar novos ambientes e mudanças 

climáticas (8). 

O veneno do escorpião compreende uma mistura complexa de proteínas básicas de 

baixo peso molecular, associada a pequenas quantidades de aminoácidos e sais (16), que atuam 

em sítios específicos dos canais de sódio, produzindo tanto despolarização como bloqueio das 

células (19), com liberação maciça de catecolaminas e acetilcolina pelas terminações nervosas 

pós-ganglionares dos sistemas simpático e parassimpático (16). As manifestações clínicas se 

dão em quase todos os sistemas orgânicos, sendo descritos desde miocardite, acidentes 

vasculares cerebrais embólicos e hemorrágicos, tempestade autonômica causando extremos de 

pressão arterial, a vasoespasmo cerebral grave devido ao excesso de catecolaminas e lesão 

endotelial induzida por toxina e vasculite (20). 

O acometimento do sistema nervoso central no processo de envenenamento é 

controverso. Segundo Freire-Maia e Campos (25), os efeitos centrais seriam a consequência e 

não a causa do processo de envenenamento, pois o veneno seria incapaz de atravessar a barreira 

hematoencefálica. Por outro lado, Ismail et al. (26,27) acreditam que há acometimento direto 

do sistema nervoso central no processo, principalmente em indivíduos muito jovens, onde a 

barreira hematoencefálica não estaria totalmente formada (24). 
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Os exames de imagem para avaliação do paciente vítima de picada de escorpião devem 

incluir radiografia de tórax, ecocardiografia seriada e tomografia computadorizada (TC) ou 

ressonância magnética (RM) cerebral quando o quadro clínico indicar comprometimento 

neurológico (22). 

Os acidentes vasculares cerebrais isquêmicos e hemorrágicos são os achados de imagem 

mais comuns e tendem a ser bilaterais e múltiplos. Em concordância com o contexto da 

população pediátrica, que apresenta mais propensão ao acometimento do sistema nervoso 

central, o paciente do caso apresentado cursou com leucoencefalopatia tóxica, que se caracteriza 

por lesão e alteração estrutural da substância branca, decorrente de uma variedade de condições 

(23,34). O dano pode ocorrer diretamente por lesão tóxica na bainha de mielina ou 

indiretamente por lesão endotelial capilar ou uma combinação de ambos (23). 

A associação entre faixa etária e gravidade do comprometimento neurológico pode ser 

explicada em parte pelo fato de que para a mesma quantidade de veneno inoculado, os níveis 

séricos de veneno serão maiores em crianças do que em adultos, principalmente devido à menor 

superfície corporal. Além de que as propriedades da peçonha favorecem sua maior absorção no 

coração e no cérebro, e resposta inflamatória mais intensa na faixa pediátrica (17). 

Na ressonância magnética, algumas leucoencefalopatias podem se apresentar 

inicialmente com restrição à difusão, caracterizada por aumento de sinal simétrico da substância 

branca periventricular na sequência ponderada em difusão e correspondente redução de sinal 

no mapa de ADC. Apesar de alguns relatos de reversibilidade da restrição à difusão, nota-se 

que a maioria dos casos mantém posteriormente essa alteração, com ou sem lesões 

concomitantes em FLAIR (35). É importante ter conhecimento desta patologia e de seus 

achados de imagem, uma vez que outras entidades são mais comuns e podem ter características 

semelhantes, como é o caso da síndrome da encefalopatia posterior reversível (PRES), presente 

em diversos relatos de casos de pacientes pediátricos vítimas de picada de escorpião. Acredita-

se que a PRES envolva o córtex e a substância branca subcortical em casos iniciais, com 

alteração de sinal no FLAIR, e se estenda para a substância branca periventricular apenas em 

casos graves, com achado de restrição à difusão em uma minoria (36, 37). 

O achado presente na ressonância magnética do paciente apresentado foi hipersinal em 

T2/FLAIR com restrição à difusão acometendo de maneira simétrica a substância branca 

subcortical e profunda bilateralmente. Em exame posterior, observou-se reversibilidade parcial 

dos achados, porém evoluindo com redução volumétrica encefálica global e consequentes 

déficits neurológicos sequelares. 
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O uso do soro antiescorpiônico dentro de uma hora diminui acentuadamente a 

concentração do veneno, sendo crítico o tempo entre a picada e a administração do antiveneno 

(17). A gravidade da toxíndrome, atraso na apresentação do paciente a um centro de saúde e os 

protocolos de tratamento (20) podem ter influenciado o resultado. 

 

4 CONCLUSÃO 

As picadas de escorpião são acidentes significativos na infância, pois associam-se a 

quadros mais graves nesta faixa etária. Os achados neurorradiológicos podem ser exuberantes, 

e alguns padrões mais frequentes na faixa pediátrica, como leucoencefalopatia, devem ser 

reconhecidos de maneira a facilitar o diagnóstico, conduzir o acompanhamento e instituir o 

tratamento o mais breve possível. Por esta razão, uma melhor compreensão da patogênese e de 

seus efeitos a longo prazo pode facilitar a condução e melhorar o prognóstico dessas crianças. 
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