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RESUMEN

Las arafias del género Loxosceles también conocidas
como arafias violinistas se conforman actualmente
por 133 especies a nivel mundial, siendo México con
la mayor riqueza y particularmente en Nuevo Ledn
ocurren tres especies: Loxosceles candela, Loxosceles
luteola 'y Loxosceles devia. Esta arafia se distingue por
sus tres pares de ojos, su cefalotérax en forma de pera
y la mancha en forma de violin, aunque esta puede
variar dependiendo de la especie. Este aracnido es
de importancia médica, ya que su mordedura puede
causar desde necrosis hasta anemia profunda e
insuficiencia renal grave que en ocasiones puede llegar
a ser mortal. El dafio que causa el veneno de la arafia
violinista en el ser humano es debido a las fosfolipasas
D, metaloproteasas y los inhibidores del nudo de cistina.
Por lo anterior es muy importante la difusion publica
sobre la toxicidad e identificacion de la arafia violinista.

ABSTRACT

Spiders of the genus Loxosceles, also known as recluse
spiders, currently have 133 species worldwide. Mexico
has the greatest richness, and particularly in Nuevo
Ledn, three species Loxosceles candela, Loxosceles
luteola, and Loxosceles devia occur. This spider is
distinguished by its three pairs of eyes, its pear-shaped
cephalothorax, and the violin-shaped spot, although
this can vary depending on the species. This arachnid
is of medical importance, since its bite can cause from
necrosis to deep anemia and severe renal failure that
can sometimes be fatal. The damage that recluse spider
venom causes in humans is due to phospholipase D,
metalloproteases, and cystine knot inhibitors. Therefore,
public dissemination of the toxicity and identification of
the violinist spider is very important.
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Figura 1. Comparacion del tamafio de una arafia violinista y la moneda mexicana de 1 peso (didmetro = 21
mm), colectada: Rodriguez-Rojas Jorge J., fotografia: Noel Salinas Limon.

INTRODUCCION

as arafias violinistas son artrépodos bien

adaptados con mas de 130 especies distribuidas en

todos los continentes. Estas arafias pertenecen a la
familia Sicariidae y al género Loxosceles. Son parte del
reducido grupo de arafias capaces de causar la muerte
al ser humano, y se les Ilama también arafia parda,
marroén o reclusa. El término Loxosceles proviene del
griego loxos que significa curvas y kelos patas, haciendo
alusion a su aspecto circular o curvo (Sanchez-Olivas et
al., 2011). Son arafias pequefias, las hembras adultas
llegan a medir 30 mm o mas con las patas extendidas
(Fig. 1) (de Roodt et al., 2002).

Estas arafias son sensibles a la humedad y a la luz, se las
puede hallar en lugares secos y oscuros (Cabrerizo et al.,
2009), por lo que tienen una gran afinidad por habitar
edificaciones humanas, esto facilita su propagacién
por las zonas urbanas a través de actividades
como las migraciones y el comercio. Dentro de los
edificios pueden alcanzar altas densidades y pasan
desapercibidas para los habitantes (Nentwig et al., 2017).

Debido al efecto necrosante del veneno que inyecta su
mordedura, esta arafia es de importancia médica, ya
que produce lesiones cutaneas graves que comienzan
con una reaccion inflamatoria local aguda caracterizada
por edema, seguida de acumulacién de células
inflamatorias, hemorragia en la dermis en el sitio de la
picadura y una lesion necrdtica del tejido cutdneo con
extensién gravitatoria y formacién de una escara negra
(Veiga et al., 2000).
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En ciertas regiones de América del Sur como Peru, Chile
y Brasil, los accidentes con estas arafias venenosas
son considerados un problema de salud publica.
No obstante, pocos paises tienen un sistema de
notificacion obligatoria que registre el niUmero de casos
de loxoscelismo, por lo que los datos sobre este cuadro
clinico se encuentran subestimados a nivel mundial
(Gremski et al., 2021).

¢ COMO SABER SI ES UNA ARARNA VIOLINISTA?

Una de las caracteristicas morfolégicas para identificar
la arafia es el nUmero de ojos y la forma en la que estan
acomodados, ya que cuentan con seis 0jos organizados
en pares. Un par mediano frontal de mayor tamafio,
junto con un par a la derecha y otro par a la izquierda,
de tamafio menor y ubicado ligeramente posterior
a los ojos de en medio. Esta caracteristica es muy
practica para diferenciar a la arafia violinista, si se tiene
la oportunidad de observarla de cerca (Garcia-Cuevas,
2011). Sin embargo, en algunas ocasiones esto no es
posible, por lo que otro detalle que permite diferenciarla
es su prosoma, que es la regién del cuerpo donde se
ubican la cabeza y las patas. En la cabeza tiene una
mancha en forma de “violin”, la cual le dio su nombre.
Ademas, tiene una forma de pera (piriforme) (Fig. 2)
mientras que otras arafias con las cuales se suelen
confundir lo tienen de forma circular, como lo es la
arafia escupidora (género Scytodes) (Valdez-Mondragon
etal, 2018a).
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El problema es que en algunas especies como en
Loxosceles yucatana, la mancha del prosoma es dificil
de observar e incluso, dependiendo del estadio, a veces
es mas 0 menos visible, ya que en los adultos donde es
mas dificil debido a que pasan de tener un color café
claro a uno mas oscuro. Es por ello se recomienda no
fiarse completamente de la ausencia de la mancha hasta
que se descarte la posibilidad de que no se trata de una
violinista y evitar el contacto con cualquier espécimen
que tenga la minima sospecha de que pueda ser una
arafia de esta especie (Valdez-Mondragén et al., 2018a).

é_D(')NNDE SE ENCUENTRAN LAS ESPECIES DE
ARANA VIOLINISTA?

El género Loxosceles esta conformado actualmente por
133 especies a nivel mundial. Se encuentra distribuido
principalmente en Centro y Norteamérica (101 especies),
seguido por Africa (22), Europa (8) y Asia (2) (Valdez-
Mondragén et al., 2018a). México cuenta con el 40.6%
(41) de las especies, encabezando la lista de paises con
mas especies de arafias Loxosceles, seguido de Peru, EE.
UU., Argentina y Sudafrica (Vazquez-Vallejo, 2009).

Valdez-Mondragén (2019) menciona que las especies
mas conocidas y a las que se les atribuyen mas casos
clinicos son Loxosceles laeta, Loxosceles intermedia y
Loxosceles gaucho en Sudamérica; Loxosceles reclusa
en Estados Unidos; y Loxosceles rufescens en Europa y
Medio Oriente.

En México, la diversidad de especies es mayor en el
norte del pais, disminuyendo hacia el sur. Los estados
con mayor diversidad son Baja California Sur, Baja

California y Sonora, con cinco especies cada uno
(Valdez-Mondragén et al., 2019). Aparte de las especies
endémicas de nuestro pais, se han reportado casos
de especies que provienen de otras zonas del mundo,
gue lograron adaptarse para vivir en nuestro pais.
Por ejemplo, se ha reportado a Loxosceles rufescens
en Ciudad Juarez, Chihuahua, pero originalmente se
extiende por la Cuenca del Mediterraneo y Medio
Oriente. Asimismo, Loxosceles reclusa, originaria de
Estados Unidos, se ha llegado a encontrar en el estado
de Tamaulipas (Valdez-Mondragon et al., 2018b).

¢ QUE SABEMOS DE LAS ESPECIES QUE SE
ENCUENTRAN EN NUEVO LEON Y ZONAS
COLINDANTES?

En el estado de Nuevo Ledn se han reportado tres
especies: Loxosceles candela, Loxosceles luteola y
Loxosceles devia. Esta Ultima se cuenta con mas
informacion debido a que su distribucién geografica
también incluye el estado americano de Texas donde
es conocida como Reclusa de Texas (Texas Recluse,
en inglés). A pesar de que se sabe la distribuciéon de la
reclusa de Texas, se desconoce la superposicidon con
otras especies (Vetter y Hedges, 2018).

Los estudios sobre Loxosceles devia en México son
contados. Salazar-Olivo y Solis-Rojas (2015) identificaron
a las especies de arafias del estado de Tamaulipas,
donde se encontré a Loxosceles devia en 42 casas, siendo
la tercera arafia mas comun en hogares. Loxosceles devia
presenta una coloracion mas variable que Loxosceles
reclusa, con el mismo patrén oscuro en el cefalotérax, a
menudo reducido a una marca oscura en forma de “Y"

Figura 2. Vista frontal de una
arafia violinista: (a) vista del
prosoma con las estructuras de
importancia para la identificacion,
(b) tres pares de ojos, (c) la
mancha en forma de violin, y

(d) el escudo en forma de pera.
Ejemplar procedente de Nuevo
Ledn colectado: Rodriguez-Rojas
Jorge J., fotografia: Noel Salinas
Limon.



(Gertsch y Ennik, 1983). También se ha observado que
los ejemplares de Loxosceles devia variaban de un color
crema claro o blancuzco a un marrén oscuro (Salazar-
Olivo, 2016).

LoxoscELISMO

Las mordeduras por arafias del género Loxosceles pueden
ser de dificil diagndstico, ya que en ocasiones la arafia o su
mordedura pasan inadvertidas, la aparicién de sintomas
no es inmediata y en algunos casos son inespecificos
(Melloni-Magnelli et al., 2016). Ademas, otras especies
de arafias, como las del género Cheiracanthium, causan
lesiones que se describen similares o menos exacerbadas
que las provocadas por la arafia violinista. Se pueden
diferenciar una de la otra debido a que la mordedura
de la arafia violinista suele ser indolora; en cambio en
Cheiracanthium, la mordida es dolorosa similar a la
picadura de abeja o alacran. De todas formas, se aconseja
acudir al médico ante la mordedura de arafia de cualquier
tipo (Zufiga-Carrasco, 2017).

El envenenamiento por arafia parda produce
dermonecrosis caracterizada por una marcada
reaccion inflamatoria y con una menor prevalencia de
manifestaciones sistémicas como insuficiencia renal y
alteraciones hematologicas. Se le llama loxoscelismo
al conjunto de sintomas que son producidos por el
veneno que inyectan las arafas del género Loxosceles
al momento de la mordedura. El cual se puede
presentar en dos formas bien definidas: loxoscelismo
cutaneo (LC) y loxoscelismo cutaneo visceral (LCV)
también llamado loxoscelismo sistémico (Schenone et
al., 2001).

Figura 3. Vista frontal de una arafia violinista adulta, colectada:
Rodriguez-Rojas Jorge J., fotografia: Noel Salinas Limon.
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Figura 4. Fotografia de la (a) placa livedoide y (b) costra necrdtica de un
paciente diagnosticado con una mordedura de arafia violinista.

La mordedura de arafias Loxosceles puede producir
una sensacién punzante, de poca intensidad, aunque
la mayoria de los accidentados no suelen referir el
momento en que se produjo, debido al pequefio tamafio
de sus colmillos (queliceros) (de Roodt et al., 2002). Por
otro lado, es frecuente que el accidente se produzca
durante el suefio; al principio, en el area afectada se
suele presentar una sensacion de ardor (dolor urente),
después la zona se inflama y se endurece (edema
duro), con una coloracion rojiza (eritema). Esta puede
evolucionar de dos formas: ya sea a solo quedarse como
una mancha roja grande (placa eritematosa), o bien,
como ocurre en la mayoria de los casos, puede dar lugar
a manchas moradas (placa livedoide) (Fig. 4a). Esta placa
suele evolucionar entre el quinto y el séptimo dia a una
costra negra (costra necrotica/escara) la cual comenzara
a desprenderse (Fig. 4b).

En un estudio realizado en Brasil encontraron que en
359 casos de loxoscelismo cutaneo, el 72% present6
eritema, el 66% edema duro y la necrosis ocurrié en un
53% de los pacientes; siendo mas frecuente en el torsoy
en los brazos. Otro dato importante que encontraron es
que solo en un 14% de los casos la arafia era identificada
(Malaque et al., 2002).

| Hogan et al., (2004) mencionan que el LCV tiene una

mayor incidencia en poblacién pediatrica. Normalmente
viene acompafiado de fiebres bajas y dolor en las
articulaciones (artralgias), sintoma que también
ocurre en el LC. Aqui la enfermedad sigue avanzando
hasta desarrollar diarreas, vémitos, coagulopatias,
descomposicion de los glébulos rojos (hemdlisis),
manchas en la piel (petequias), cantidad baja de
plaquetas (trombocitopenia) y descomposicion de los
musculos, lo que puede llevar a una anemia profunda
e insuficiencia renal aguda. Se cree que estos efectos
ocurren entre las 48y 72 horas de exposicion al veneno.

En cuanto a la epidemiologia de cada tipo de
loxoscelismo varia dependiendo de la regién, en Estados
Unidos la enfermedad sistémica es rara, debido a que
Loxosceles reclusa, la mas comun de dicho pais, no suele
provocarla. Mientras que, en Perq, Chile y Brasil, suele
haber una mayor presencia de loxoscelismo sistémico
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porque en dichas regiones habita Loxosceles laeta. En
nuestro pais, Zufiga-Carrasco y Caro-Lozano (2019)
reporta que la mortalidad pediatrica llega al 10%, siendo
la letalidad para la forma sistémica del 18% y ninguno
para la forma cutanea. Los estados que presentan mas
casos son Ciudad de México, Jalisco, Puebla, Guerrero,
Oaxacay Sonora.

VENENO

Las glandulas venenosas de la arafia violinista son
estructuras bulbosas, ubicadas dentro de la cabeza
(cavidad cefalotorécica); conectadas a los colmillos
(queliceros) y dentro de ellas, se produce el veneno
(Foil et al., 1979). Varias toxinas componen el veneno
de estos aracnidos, y son principalmente péptidos y
proteinas. Destacando en la arafia violinista tres familias
principales de toxinas: fosfolipasas-D, metaloproteasas
y los péptidos inhibidores del nudo de cistina (ICK)
(Chaves et al., 2019). En cuanto a estos Ultimos se han
identificado tres péptidos insecticidas que pertenecen a
esta familia, fueron aislados de Loxosceles intermedia, y
se cree que actuan en los canales Nav o Cav, por lo que
estarian involucrados en los mecanismos de captura de
presas con fines alimentarios (Gremski et al., 2014).

Las fosfolipasas D (PLD), también llamadas toxinas
dermonecroticas, las esfingomielinasas D o las SMasas
se consideran los componentes principales que explican
los efectos locales y sistémicos del veneno de Loxosceles
y, por lo tanto, son las toxinas mas importantes y mejor
estudiadas del mismo (Magalhdes et al., 2013). Este tipo
de lipasas es el principal agente necrético implicado en
la formacion de las lesiones tipicas. Es posible que la
esfingomielinasa D8 atraiga quimicamente (quimiotaxis)
a los neutrdfilos al area, lo que es critico en la formacion
de la lesién necrética (Goddard, 2007).

Existen variaciones en el veneno entre especies (Vetter y
Hedges, 2018). Por ejemplo, se estudiaron las diferencias
de los efectos de la mordedura entre Loxosceles devia y
Loxosceles arizonica en ratones, no hubo una diferencia
significativa entre las dos especies, en ambos casos los
ratones murieron dentro de 24 horas de exposicidon
al veneno. No obstante si hubo diferencias en el
examen histolégico, los érganos del raton mordido por
Loxosceles devia revelaron una ligera hemdlisis y ruptura
de la pared capilar en el cerebro (Culter y Culter, 1971).

CONCLUSIONES

Las arafias violinistas son artrépodos de importancia médica,
sumordedura produce una enfermedad a la que se le conoce
como loxoscelismo representada en dos cuadros el cutaneo
y el sistémico. El loxoscelismo sistémico es el mas peligroso ya
que puede llevar incluso a la muerte. Estas arafias tienen una
distribucion muy amplia con un gran nimero de especies,
y México es el que tiene una mayor riqueza. A pesar de su
importancia médica y de su diversidad biolégica, existen
muy pocos estudios sobre estos aracnidos. Hay una carencia
de estudios epidemioldgicos y se sabe muy poco sobre el
comportamiento y biologia de algunas especies, por lo que
es recomendable realizar un mejor registro de los casos asi
como mas investigacion a todas las distintas especies que se
encuentran a lo largo del pafs.
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