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Arana de rincon: profesionales explican cOmo

actuar y prevenir sus peligrosas mordeduras

sALUD. Médico del Hospital Clinico de la
Universidad de Antofagasta y experta
en control de infecciones de la Clinica
Indisa, comparten importantes
recomendaciones para identificar,

acluary prevenir el

ataque de este ardcnido.

Karen Elena Cereceda Ramos

karen.cereceda@mercuriocalama.cl

egln un informe del Mi-
nisterio de Salud, casi
500 personas al afio son
mordidas por la arafia de rin-
can, esto dado que el ardcnido
se encuentra presente en el
40% de las viviendas de nuestro
pais, siendo en verano el mo-
mento en que mds se deja ver.
Es por ello que es, durante
esta época estival, en el que se
activan diferentes camparias a
fin de prevenir ser mordidos
por este aracnido, ya se su pi-

mids peligrosa de nuestro pafs.
“Su preferencia por lugares os-
curosy hiimedos, comao clasets
y detrdsde cuadros, la convier-
ten en un habitante frecuente
de nuestras casas”, advierte.
En tanto, el médico familiar
del Hospital Clinico de la Uni-
versidad de Antofagasta, Dr.
Camilo Torres Contreras, sefia-
la que las picaduras pueden
desencadenar dos tipos de
cuadros clinicos, loxoscelismo
cutaneo que afecta tinicamen-
te la piel, generando necrosis
en el tejido circundante, debi-
do a componentes citotoxicos

cadurapuede llegaraserletal.  delveneno”.

Ladoctora Erna Coa, exper- A continuacion, ambos mé-
taen control de infecciones de  dicos entregan importantes re-
Clinica Indisa, destacaquela  comendaciones para identifi-
arana de rincon es la especie  car, actuar y prevenir. 3

Como identificar una arafia de rincon?

®Seglin la especialista, Erna Corna, las arafias de rincén
son timidamente defensivas. Prefieren evitar el contacto
con humanos, pero pueden morder si se sienten acorrala-
das. Sus picaduras suelen ocurrir en zonas expuestas camo
la caray las extremidades. A pesar de que en la mayoria de
los casos, esta arana estd presente en la escena, su identifi-
cacién es complicada.

Algunas caracteristicas del insecto son: tamafo entre1y 3
centimetros (incluyendo las patas), color café parduzco, su
habitat son los lugares oscuros y secos como closets, detras
de cuadros, en zapatos y rincones. Comportamiento: gene-
ralmente timidas, muerden solo cuando se sienten amena-
zadas.

® El médico familiar del Hospital Clinico de la Universidad de
Antofagasta, Dr. Camilo Torres Contreras, explica que “la
arana de rincon, generalmente, habita en ropa, toallas o rin-
cones oscuros. Sumordedura ocurre cuando se siente ame-
nazada, como al intentar aplastarla o al vestirse sin percatar-
sede su presencia enlas prendas”.

La mordedura produce un dolor agudo inmediato, acompa-
fado de dos pequeiias marcas en la piel. Posteriormente, en
minutos, aparece un enrojecimiento alrededor de la picadu-
ra, el cual, dentro de las primeras 24 horas, puede evolucio-
nara unaplaca violdcea, conocida como placa livedoide.

Lo

Prevencion

®La Dra. Erna Cona explica que las picaduras suelen ocurrir
cuando menas lo esperamas, como al vestirnos en la mafna-
na o al acostarnos en la noche. Es comlin aplastar a laarafia
sin darnos cuenta, lo que provoca que muerda en defensa
propia. Algunas recomendaciones para prevenir esto son:

Limpieza regular: aspira con frecuencia, especialmente en rin-
conesy detrds delos muebles. Revisa ropa y calzado: sacude
laropa antes de ponértela y revisa los zapatos antes de usar-
los. Sella grietas: tapa grietas y hendiduras en paredes y mue-
bles. Aleja las camas de las paredes: deja un espacio entrela
camay la pared paraevitar que las aranas caigan sobre ti.

Cona advierte que el tamafio y la apariencia de la lesién pue-
denserenganosos. Incluso, una pequeia picadura puede
provocar un envenenamiento grave, Por eso, s importante
consultar a un médico ante cualquier sospecha.

@ En tanto, el jefe de carrera de Medicinade la UA, doctor Ca-

milo Torres Contreras, enfatiza que las mordedurasde arafa

de rincon, son mas frecuentes en verano y en ambientes ur-

banos, especialmente en espacios oscuras y mal ventilados.

“sivenuna arafia tigre, déjenlatranquila, ya que no repre-

senta peligro para los humanos y contribuye acontrolarala
arafia de rincén”

Tratamiento
@ “El tratamiento varia segun la gravedad: desde antihista-
minicos y corticoides paracasos cutdneos, hasta hospitaliza-
cion y manejo intensivo para cuadros sistémicos”, detallael
Elmédico familiar del Hospital Clinico de la Universidad de
Antofagasta, Dr. Camilo Torres Contreras.
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ESTE ARACNIDO APARECE CON MAS FRECUENCIA DURANTE LA TEMPORADA DE VERAND, DEBIDO A LAS ALTAS TEMPERATURAS.
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20ué hacer si te pica una arafia de rincon?

® Las consecuencias de una picadura de arana de rincén
pueden ser graves. El loxoscelisma cutdneo, la reaccion mas
comuin, provoca dolor, enrojecimiento e incluso necrosis en
lazona afectada. En casos mas severos, el loxoscelismo cu-
taneo visceral puede afectar 6rganos internos y, si no se tra-
ta atiempo, puede resultar fatal.

En caso de sufrir una picadura de esta indole, la médica Cona
recomienda mantener lacalma, ello es lavar la herida con agua
yjabony aplica hielo. Si es posible, capturar laaraiia en un reci-
piente con tapa para mostrarla al médico. Buscar atencion mé-
dica, es decir, acudir de inmediato a un servicio de urgencia.

@ Entanto el doctor Torres, quien ademds es académicoy je-
fe de carrerade Medicina, perteneciente al Departamento
de Ciencias Médicas de la Facultad de Medicina y Odontolo-
giade la Universidad de Antofagasta, nos sefiala qué hacer
ante lamordedura de la arafia de rincén.

“Lo primera que debemos hacer es aplicar hielo. Estoayudaa
ralentizar la diseminacion del veneno y reduce la inflamacion.
Lo segundo, es acudir inmediatamente a un centro de salud
paradescartar complicaciones graves”, detalla el académico.

El Dr. Camilo Torres, sefiala que las picaduras pueden desen-
cadenar dos tipos de cuadros clinicos, loxoscelismo cutaneo
que afecta inicamente la piel, generando necrosis en el tejido
circundante, debido a componentes citotoxicos del venena”.

“Por otro lado, puede ocurrir un loxoscelisma sistémico que es
mds grave y puede presentarse entre [as primeras 4 a12 horas.
Estecuadro provoca destruccion de globulos rojos, inflama-
cién de vasos sanguineos, llegando incluso a poder comprome-
ter érganos coma rifiones e higado”, dijo el médico del HCUA.



