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Resumo

No Brasil hd uma grande casuistica de loxocelismo dentro da medicina veterinaria, mas em especial
na regido Sul, por ser uma regido endémica. Devido a picada indolor, quando diagnosticado por um
acidente por Loxoceles, o paciente apresenta um progndstico de reservado a ruim. O tratamento do
loxocelismo varia muito com o quadro do paciente, pois ha dois tipos de loxocelismo, o cutdneo e o
viscerocutaneo. Independentemente da apresentacdo da doenca, pode-se agregar a terapia
integrativa ao tratamento alopético. No caso relatado, uma égua, de 5 anos de idade, sem raca
definida, apresentou uma lesdo (anatomicamente dorsal a 17° vértebra toracica) com edema
perilesional, edema gravitacional, halo hiperémico, alopecia e placa marmaérea, diagnosticada como
loxocelismo cutdneo. Como tratamento inicial, administrou-se durante trés dias (DO - D2)
dexametasona (2,5 mg/kg via intravenosa) e sulfadiazina com trimetoprim (2,5g/kg via
intramuscular). Instituiu-se, também, moxabust&o perilesional e focal (DO - D22), acupuntura com a
técnica de cercar o dragdo (apenas no D0O) e 6leo ozonizado (DO - D22) como terapia complementar
ao tratamento convencional. Ao término da medicagao alopatica, as técnicas complementares foram
mantidas até ao 23° dia de tratamento, onde houve regresséo total da leséo e alta da paciente. Neste
caso, a medicina integrativa mostrou-se uma étima aliada diante do quadro de loxocelismo cutaneo,
controlando a progressdo da lesdo dermonecrética, auxiliando na analgesia, reagdes inflamatdrias,
angiogénese, combate aos microrganismos e, por fim, na cicatrizagdo.

Palavras-Chaves: Aranha-marrom. Equino. Medicina Tradicional Chinesa.
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Abstract

In Brazil, there is a huge number of cases of loxocelism in Veterinary Medicine, especially in the south
of Brazil, as it is an endemic region. Due to the painless bite, when the pacient is diagnosed with a
locoxeles accident, he has a fair to poor prognosis. The treatment of loxocelism varies a lot according
to the patient's condition, as there are two types of loxocelism, cutaneous and viscerocutaneous.
Regardless of the disease, integrative therapy can be combined with allopathic treatment. In the
reported case, mare, female, 5 years old, mixed breed, presented a lesion (anatomically dorsal to the
17th thoracic vertebra), with perilesional edema, gravitacional edema, hyperemic halo, alopecia,
marbled plaque, disgnosed as cutaneous loxocelism. As initial tratment, dexamethasone (2,5mg/kg
intravenously dose) and sulfadiazine with trimethoprim (2,5g/kg intramuscular dose) were
administered for 3 days, and also perilesional and focal moxibustion (DO - D22), Acupunture with the
surround the dragon technique (only on DO) and ozonated oil (DO - D22) as a complementary therapy
to conventional treatment. At the end of the allopathic medication, the complementary techniques
were maintained until the 23rd day of treatment, when trere was complete regression of the lesion
and the patient was discharged. In this case, integrative medicine proved to be a great ally in the
treatment of cutaneous loxocelism, controlling the progression of the dermonecrotic lesion, helping
with analgesia, inflammatory reactions, angiosenisis, combating microorganisms and, finally in
healing.

Keywords: Brown-spider. Equine. Tradicional Chinese medicine.

Introducao

Loxosceles, conhecidas popularmente como aranha-marrom, sdo aracnideos que
apresentam habitos noturnos, porém nao sdo consideradas aranhas agressivas, uma vez
que sé inoculam o veneno quando comprimidas contra o animal. Tecem suas teias em
locais reservados, tais como canto de portas, barrancos, entulhos, dentro de roupas,
sapatos, locais com madeira, cama dos animais (FUNASA, 2001; Appel, 2006; Collacico et
al., 2008; Bertani et al., 2018). No Brasil sdo descritas vérias espécies, sendo as principais
L.gaucho, L.intermedia, L.laeta, sendo a regido sul uma regido endémica, justificando o
grande nimero de acidentes (loxocelismo) (FUNASA, 2001; Ministério da Saude, 2022).

Devido a picada indolor, hd um atraso de diagndstico. Infelizmente, quando
constatado, tem-se um progndstico reservado devido a possibilidade de infecgdo
secundaria das queliceras da aranha-marrom, além dos componentes do veneno (liquido
proteico com acdo enzimética - esfingomielinase D, hialuronidase, amilase) (FUNASA,
2001; Collacico et al., 2008). O tratamento padrdo para o loxocelismo inclui anti-
inflamatodrios estereoidais (AIE), como a dexametasona, e quando ha sinais de infeccdes
secundarias é recomendado o uso de antibioticoterapia como, por exemplo, sulfadiazina
com trimetroprim por via parenteral. De modo geral ndo hd uma regra de tratamento,

dependendo da extensdo da lesdo, apresentacdo do loxocelismo e sinais clinicos que o
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paciente apresenta (Duarte et al., 2018). A fim de complementar o tratamento alopatico,
pode-se utilizar a moxabustdo. A moxa é produzida a partir da planta Artemisia vulgaris ou
sinensis (Wegner et al., 2013).

O obijetivo do presente trabalho é apresentar a resolucdo de uma ferida decorrente
do loxocelismo cutdneo em uma égua utilizando medicina integrativa (acupuntura,

moxabustdo e éleo ozonizado).

Relato de caso

Uma paciente da espécie equina, fémea, sem raca definida (SRD), de 5 anos de
idade, apresentou uma lesao circunscrita (anatomicamente dorsal a 17° vértebra torécica)
com edema perilesional (estendendo-se da 15° vértebra toracica até a 1° vértebra lombar),
edema gravitacional, halo hiperémico, alopecia e placa marmdrea (Figura 1). Devido ao
local onde a paciente vive (galpdo construido a base de madeira e em regido endémica) e
a caracterizacdo da lesdo (edema gravitacional, placa marmérea, halo hiperémico), o

diagndstico determinado foi de loxocelismo cuténeo.

Figura 1 - Imagem da lesdo de pele causada por Loxoceles sp. em um equino fémea, no
momento da primeira avaliacgdo (D0) e no dia cinco (D5), com profundidade de

aproximadamente 1cm apds desprendimento do tecido necrético.
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O tratamento de eleicdo foi a administragdo de dexametasona (Cort Trat SM,
Quimica Santa Marina, Rio de Janeiro, Brasil) na dose de 2,5 mg/kg (Bertone e Horspool,
2004) e o uso de sulfadiazina com trimetopim (Borgal, MSD Saude Animal, Joinville, Santa
Catarina, Brasil) na dose de 2,5 g/kg (Bertone e Horspool, 2004) durante 3 dias (DO até D2).

Juntamente ao tratamento alopético, tratamento integrativo com acupuntura,
moxabustao e éleo ozonizado, a fim de reduzir a inflamacgao e controlar a dor e cicatrizacdo
da ferida.

No atendimento inicial (DO), realizou-se a limpeza da ferida. Apds este
procedimento foi possivel observar a presenca de bolha hemorrégica (Figura 2). Assim,
realizou-se a técnica de cercar o dragédo na lesdo com agulhas 25 x 30 mm (Dux Acupunture,

Masterminds LTDA, Porto Alegre, Brasil).

Figura 2 - Imagem da bolha hemorrédgica (indicada por setas em vermelho) na lesdo de

pele causada por Loxoceles sp. dia dois (D2).

Adicionalmente, utilizou-se moxabustdo (Bianquepa, China) sobre a lesao,
empregando caixa de moxa de bamboo medindo 8 x 8,5 cm por 5 minutos (Figura 3).
Foram realizados cinco minutos do bastdo de moxa ao redor do edema gravitacional da
paciente. Apds a moxabustéo, foram instiladas cinco gotas de 6leo ozonizado da marca

Philozon® (Philozon, Balnedrio Camborit, Santa Catarina, Brasil) sobre a ferida.

Edicdo Especial Acupuntura Veterinaria Rev. Acad. Ciénc. Anim. 2023;21(ed esp):e21704.



Figura 3 - Técnica de cercar o dragdo e moxabustao na caixa de moxa no atendimento

inicial (D0) para auxiliar no controle da inflamacéo, dor e cicatrizac&o.

Os proprietarios foram instruidos a continuar com o tratamento integrativo
diariamente até a resolucdo da ferida: moxabustéo local (lesdo e edema) de forma circular
durante 5 minutos em cada érea, finalizando com dleo ozonizado (instilando 2 gotas de
6leo ozonizado diretamente na lesdo e trés gotas perilesional).

No D4 houve extravasamento de exsudato serosanguinolento com o
desprendimento do tecido necrético acompanhado de um odor putrido. No D5, apds o
desprendimento do tecido necrdtico, observou-se uma Ulcera (lesdo circunscrita), com
profundidade de aproximadamente 1 centimetro, apresentando um pouco de exsudato
(Figura 4), mas sem sinal de infecgdo (pus).

No D7 a lesdo estava vivida, sem odor e a paciente apresentava os primeiros sinais
de reducdo do edema, tanto local quanto gravitacional. Entre os dias D8 e D22 houve
reducdo total da drea edemaciada sem aumento da lesdo dermonecrética local e disperséao
do veneno no sentido gravitacional. A lesdo regrediu de maneira répida e eficaz diante do
quadro clinico apresentado, evidenciando uma melhora clinica e estado geral do local

(Figura 5).
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Figura 4 - Les&do de pele causada por Loxoceles sp no dia cinco (D5) com profundidade
de aproximadamente 1cm apds desprendimento do tecido necrético, sem apresentar

sinais de infecgdo.

Figura 5 - Lesdo de pele cicatrizada (indicada por um circulo branco), pds tratamento
integrativo utilizando a moxabustao, acupuntura e 6leo ozonizado, visualmente a paciente

apresenta apenas uma pequena cicatriz no local da picada da Loxoceles sp.
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Discussao

No caso apresentado, a paciente sofreu um acidente por Loxoceles sp.,
apresentando loxocelismo cutdneo, a forma mais comum da doenca. O loxocelismo
cuténeo pode evoluir para uma lesdo dermonecrética local/gravitacional de dificil
cicatrizacdo e também para loxocelismo visceral.

Quando inoculado o veneno, o paciente pode apresentar de 2 a 8 horas pds-
inoculagao febre, mal-estar, prurido na regido da picada e edema. Entre 12 e 24 horas pds-
inoculagao, hd a formacdo de uma placa marmaérea e bolha hemorragica circundada por
um halo vermelho (FUNASA, 2001; Collacico et al., 2008; Moreira, 2008; Duarte et al.,
2018). Entre 5 e 7 dias pds-inoculacéo, tem-se a delimitagdo da lesdo dermonecrdtica e a
ulceragdo da mesma, quase sempre de dificil resolugdo, podendo haver contaminacéo
secundaria por microorganismos presentes nas queliceras da Loxosceles (FUNASA, 2001;
Collacico et al., 2008; Moreira, 2008; Duarte et al., 2018). Devido as propriedades
antimicrobianas da moxabustdo ndo houve sinais de infeccdo na paciente. O
desprendimento do tecido necrético ocorre entre a segunda e a sexta semana (Duarte et
al., 2018). No caso apresentado, o desprendimento do tecido necrético e a exsudagdo
ocorreram no quinto dia de tratamento (1 semana).

O veneno da Loxosceles é um liquido proteico com agdo enzimatica. Dentro da sua
composigdo ha alguns componentes importantes como esfingomielinase D, hialuronidase
e amiloide (FUNASA, 2001; Cardoso et al., 2003; Martins, 2014). A enzima esfingomielinase
D atua sobre os constituintes da membrana celular (esfingomielina e fosfatidilserina) e
também como fator quimiotéxico, despertando um intenso processo inflamatério no local
da picada, agregacao plaquetéria, edema, hemorragia e necrose focal (por consequéncia
da obstrugcdo de pequenos vasos, levando a necrose). Sendo assim, € enzima em destaque
na progressdo da lesdo dermonecrdtica e faléncia renal (Cardoso et al., 2003; Martins
2014). Outro fator que contribui para a progressédo da lesdo dermonecrdtica é a proteina
amiloide, pois esta inibe a enzima elastase presente nos leucdcitos, cuja funcdo é degradar
o tecido necrético (Cardoso et al., 2003).

O tratamento de eleicdo do loxocelismo é a administracdo de anti-inflamatérios
estereoidais e antibioticoterapia por via sistémica, além de limpeza diaria da ferida com
solucdo fisioldgica, pomadas cicatrizantes e, quando necessario, debridamento da ferida
(Duarte et al., 2018). No caso deste paciente, por um curto periodo foi utilizado tratamento

alopético (AIE e antimicrobianos), além do uso da moxabustao e éleo ozonizado.
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O organismo reage de diferentes maneiras diante da terapia de moxabustdo. Os
animais possuem em seu organismo proteinas de choque de calor (HSP), entre elas os
receptores potenciais transitérios (TRPs - TRPV1, TRPV2, TRPV3), que estdo presentes
dentro da membrana celular e sdo liberados quando o organismo chega a uma
temperatura que nao é fisioldgica (no caso dos equinos, maior que 38,5 °C) (Woodburry et
al., 2004, Startek et al., 2019). Os TRP's mais importantes diante do caso apresentado foram
o TRPV2, que é liberado em temperaturas a partir de 52 °C e que tem como funcao liberar
células inflamatdrias, e o TRPV3, que é liberado em temperaturas entre 23 e 39 °C e que
tem como principal funcdo a recuperacgdo da epiderme, crescimento piloso e vasodilatagdo
(Dias, 2015; Woodburry et al., 2004).

A moxa acelera o movimento e move a estagnagado. Por ser acida e quente, induz o
fluxo suave de Qi (energia), fortalece o yang, nutre o sangue, tonifica o yin, alcanca o fator
patogénico (toxina) e o extrai de uma unica vez (Zhang, 2005; Pinto, 2012), muito
importantes no caso da paciente do presente relato. Ademais, a moxabustdo também
possui  propriedades analgésicas, antitumorais, antimicrobianas, antifungicas,
antioxidiantes, além de ajudar na circulacdo sanguinea, sendo essencial durante a
recuperacgao (Blagojevi¢ et al., 2006). Diante do caso apresentado houve a redugao do
edema local e gravitacional, ndo houve presenca de infeccdo secundaria durante o quadro
clinico e nem delimitacdo da lesdo dermonecrdtica gravitacional, de forma que a lesao foi

resolvida a partir do uso da terapia integrativa instituida.

Conclusao

No presente trabalho, descreveu-se a resposta terapéutica de um equino a utilizagdo
da medicina integrativa como tratamento de loxocelismo cutédneo, a qual mostrou-se uma
boa opgdo de tratamento a fim de estacionar/reduzir a lesdo dermonecrdtica (local e
gravitacional) e auxiliar na analgesia, reagdes inflamatdrias, angiogénese, combate aos
microrganismos e, por fim, na cicatrizagdo. Mesmo com a descricdo de tratamento do caso
relatado, contudo, a medicina integrativa deve ser integrada em mais casos relacionados

ao loxocelismo a fim de comprovar sua eficacia.

Edicdo Especial Acupuntura Veterinaria Rev. Acad. Ciénc. Anim. 2023;21(ed esp):e21704.



Referéncias

Appel MH. Produgdo de ferramentas bioldgicas e estudo de proteinas dermonecréticas
recombinantes de aranha marrom Loxosceles intermedia [tese]. Curitiba: Universidade Federal do
Parana; 2006.

Bertani R, von Schimonsky DM, Galldo JE, Bichuette ME. Four new troglophilic species of Loxosceles
Heinecken & Lowe, 1832: contributions to the knowledge of recluse spiders from Brazilian caves
(Araneae, Sicariidae). Zookeys. 2018;(806):47-72.

Bertone JJ, Horspool LJI. Equine clinical phamacology. Sdo Paulo: Elsevier; 2004. p. 370-1.
Blagojevic¢ P, Radulovi¢ N, Pali¢ R, Stojanovi¢ G. Chemical composition of the essential oils of serbian
wild-growing Artemisia absinthium and Artemisia vulgaris. J Agric Food Chem. 2006;54(13):4780-9.
Cardoso JLC, Franca FOS, Wen FH, Malaque CMS, Haddad Jr V. Animais peconhentos no Brasil:
biologia, clinica e terapéutica dos acidentes. Sdo Paulo: Sarvier; 2003.

Collacico K, Chanquetti AMS, Ferrari R. Acidente por loxosceles em cédo - relato de caso. Ens Cienc.
2008;12(2):179-95.

Dias LC. Identificacdo e agdes do receptor vanildide de potencial transitério 1 (TRPV-1) na superficie
ocular e glandula lacrimal [dissertagdo]. Ribeirdo Preto: Universidade de Sao Paulo; 2015.

Duarte KO, Ballardin L, Vieira NT, Terra ALC. Lesdo dermonecrdtica em um gato atribuida a
envenenamento por loxosceles - relato de caso. Ars Vet. 2018;34(2):83-7.

FUNASA. Manual de diagndstico e tratamento de acidentes por animais peconhentos. 2 ed. Brasilia:
Fundagdo Nacional de Saude; 2001.

Martins GC. Tratamento da lesdo dermonecrética induzida pelo veneno de loxosceles laeta com
dapsona e célulastronco mesenquimais [dissertacdo]. Belo Horizonte: Universidade Federal de
Minas Gerais; 2014.

Ministério da Saude. Panorama dos acidentes causados por aranhas no Brasil, de 2017 a 2021.
Bioletim Epidemioldgico. 2022;53(31).

Moreira DC. Estudo da atividade hemolitica do veneno de loxosceles intermedia (aranha marrom) e
seus mecanismos moleculares [dissertacdo]. Curitiba: Universidade Federal do Parand; 2008.

Pinto KRS. Aumento da produgao leiteira em vacas através do uso da moxabustédo [dissertacdo].
Porto: Universidade do Porto; 2012.

Startek JB, Boonen B, Talavera K, Meseguer V. TRP channels as sensors of chemically-induced
changes in cell membrane mechanical properties. Int J Mol Sci. 2019;20(2):371.

Wegner, F, Costa, A D, Ribeiro, GKS., Andofato, KM, Comparin, KA. Moxabustdo: Uma Revisdo da
Literatura. 2013 Fiep Bulletin, 83.

Woodbury CJ, Zwick M, Wang S, Lawson JJ, Caterina MJ, Koltzenburg M, et al. Nociceptors lacking
TRPV1 and TRPV2 have normal heat responses. J Neurosci. 2004;24(28):6410-5.

Edicdo Especial Acupuntura Veterinaria Rev. Acad. Ciénc. Anim. 2023;21(ed esp):e21704.



Zhang H. Acupuncture and moxibustion in the Shang Han Za Bing Lun. J Tradit Chin Med.
2005;77:26.

Edicdo Especial Acupuntura Veterinaria Rev. Acad. Ciénc. Anim. 2023;21(ed esp):e21704.



	Introdução
	Relato de caso
	Discussão
	Conclusão
	Referências

