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RESUMEN 
 

Cantariasis o escarabiasis es la infestación del cuerpo humano y de otros 
vertebrados vivos por larvas y/o adultos de varias taxa de insectos del orden 
Coleoptera (escarabajos), siendo raramente documentada. Se describe el caso 
de paciente proveniente de sector periférico de la ciudad de Coro, estado 
Falcón, Venezuela, femenino de 9 años de edad con cantariasis nasal. 
Adicionalmente, se hace breve revisión bibliográfica. La paciente se presentó 
a la consulta de ambulatorio público por haber expulsado larva no identificada 
en secreción nasal. La larva se montó e identificó como insecto-coleóptero de 
la familia Tenebrionidae. El análisis seriado de heces, secreciones nasales y 
esputo resultaron negativos a la presencia de escarabajos. 

El presente trabajo aparece como el primer reporte documentado de un caso 
de cantariasis humana en Venezuela.  

Palabras clave: Cantariasis, escarabajos, Tenebrionidae, paciente pediátrico, 
Venezuela.  

 
 
 
1 Laboratorio de Entomología, Parasitología y Medicina Tropical (LEPAMET), Centro de 
Investigaciones Biomédicas (CIB), Decanato de Investigaciones, Universidad Nacional 
Experimental “Francisco de Miranda” (UNEFM), Apartado 7403, Coro 4101, Estado Falcón, 
Venezuela.  
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ABSTRACT 
 

First report of a case of canthariasis caused by a darkling beetle larvae 
(Coleoptera: Tenebrionidae) in Venezuela 

Canthariasis or scarabiasis is the infestation of living human body and of other 
vertebrates by larvae and/or adults of various taxa of insects that belong to 
the order Coleoptera (Beetles), being rarely documented. A report is 
described of a case in a 9 years old female patient from the city of Coro, 
Falcon state, Venezuela, with nasal canthariasis. In addition, a short review of 
the illness is made. The patient presented to a public ambulatory care 
consulting service for having expelled an unidentified larva in nasal discharge. 
Larvae was mounted and identified as belonging to a darkling beetle taxa of 
the coleopteran family Tenebrionidae. Serial analysis of feces, nasal 
discharges and sputum were negatives to the presence of beetles. This 
appears to be considered as the first published case of human canthariasis in 
Venezuela.  

Key words: Canthariasis, darkling beetles, Tenebrionidae, pediatric, 
Venezuela. 

 
 

INTRODUCCIÓN 
 

A los insectos que integran al orden Coleoptera, denominados comúnmente 
como escarabajos, se les considera como uno de los taxones de animales más 
diversos del globo terráqueo con alrededor de 400.000 especies descritas 
(Beutel & Pohl 2006, Alonso-Zaragaza 2015). Además de su demostrada 
relevancia como plagas de interés agrícola, especialmente de productos 
almacenados (e.g., granos, harinas), los coleópteros también poseen 
importancia desde el punto de vista médico-sanitario (Théodoridès 1950, 
Russell et al. 2013, Alonso-Zaragaza 2015). Dentro de las patologías que 
ocasionan los coleópteros al humano se encuentra la cantariasis (del griego 
“Khantaros”: escarabajo; “iasis”: enfermedad) o escarabiasis, también 
denominada “enfermedad de los escarabajos” (“beetle disease”) (ubicada en 
la categoría B88.2 de la Clasificación Internacional de Enfermedades, 10ª 
revisión: CIE-10), estando involucradas especies de varias familias de estos 
insectos (e.g., Scarabeidae, Carabidae, Dermestidae, Trogossitidae, Anobiidae 
y Tenebrionidae) (Théodoridès 1950, Scott 1964, Russell et al. 2013).  
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La patología ocurre cuando las larvas y/o adultos de este grupo de insectos 
invaden, al parecer de forma accidental, el cuerpo humano vivo (e.g., vía 
oral, rectal, nasal) y de otros vertebrados, incluyendo varias partes 
anatómicas (e.g., tracto gastrointestinal, fosas nasales, ojos, oídos, tracto 
génito-urinario, piel), siendo más frecuente la cantariasis a nivel del tracto 
gastrointestinal (Palmer 1946, Théodoridès 1950, Scott 1964, Okumura 1967, 
Edirisinghe 1988, Bhargava & Victor 1999, Paul 2007, Karthikeyan et al. 2008, 
Majumder & Datta 2012, Kamalammal & Rao 2013, Russell et al. 2013, Smadi 
et al. 2014, Mokhtar et al. 2016, Sun et al. 2016). La cantariasis puede 
presentarse de manera asintomática; sin embargo, en varios casos de 
cantariasis intestinal se ha detectado disentería, constipación, dolor 
abdominal, diarrea, deshidratación, vómitos, colitis ulcerativa, inapetencia, 
rinitis, pérdida de peso con emaciación gradual (Palmer 1946, Okumura 1967, 
Edirisinghe 1988, Karthikeyan et al. 2008, Majumder & Datta 2012, 
Kamalammal & Rao 2013, Banerjee et al. 2016, Mokhtar et al. 2016, Sun et al. 
2016); mientras que, para señalar otro ejemplo, en un caso de cantariasis 
ótica a nivel de oído medio se reportó pérdida de audición neurosensorial 
(Bhargava & Victor 1999). 

En el presente estudio se hace la descripción de un caso pediátrico de 
cantariasis nasal proveniente de zona semiárida urbana de Venezuela. 

 
 

MATERIAL Y METODOS 
 

    Previo a la recolección de la información y muestras, se solicitó la 
colaboración voluntaria de la paciente y su madre, recalcándose la 
confidencialidad del estudio. Se siguieron las normas de bioética estipuladas 
por el Ministerio para el Poder Popular de Ciencia y Tecnología (MPPCT) de 
Venezuela, y en la Declaración Helsinki de la Asociación Médica Mundial en su 
versión adoptada en la reunión de la LII Asamblea General de Edimburgo del 
año 2000. 

     Paciente femenina de 9 años de edad natural y procedente de sector 
periférico de Coro, estado Falcón, Venezuela, cuya ubicación geográfica y las 
características bioclimáticas de la zona ya se han descrito en un trabajo 
previo (Cazorla Perfetti & Morales Moreno 2019). El 5 de junio de 2019 acude 
con su madre a la consulta de ambulatorio público por expulsar larva no 
identificada (1,3 cm de longitud) (Figura 1), de movimiento rápido en flujo o 
secreción nasal espesa con mucosidad verde. De interés fue que en la 
anamnesis la paciente refiere que dos días previos tenía sensación de cuerpo 
extraño que se movía en las fosas nasales presentando congestión, prurito 
nasal con rinorrea y estornudos lo que le generaba mucha incomodidad y 
angustia. Al examen clínico no se reveló trastornos nasales de importancia. La 
paciente no ha vuelto a expulsar larvas en las secreciones nasales.  
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El médico de guardia le indicó a la paciente Albendazol a dosis única (400 mg) 
y hacerse coproanálisis, al sospechar que la larva pertenece a la especie de 
geohelminto Ascaris lumbricoides L. (Nematoda: Ascaridida, Ascarididae). Sin 
embargo, la madre de la niña que posee estudios universitarios en el área de 
la salud, al dudar del diagnóstico presuntivo del médico tratante decidió 
acudir a motus proprio con la larva para su correcta identificación taxonómica 
al Laboratorio de Entomología, Parasitología y Medicina Tropical (LEPAMET), 
de la Universidad Nacional Experimental “Francisco de Miranda” (UNEFM), 
Coro, estado Falcón, Venezuela. Para ello, primeramente, la larva se evaluó 
macroscópicamente bajo una lupa estereoscópica (Carl Zeiss Stemi DRC). 
Luego, se clarificó en una solución de Nesbitt a temperatura ambiente por 24 
hrs., y se montó sobre portaobjetos de vidrio con líquido de Berlese para su 
estudio con microscopio de luz (Axiostar Plus, Carl Zeiss, Alemania) (Young & 
Duncan 1994). Primeramente, se contó con la ayuda taxonómica de Simone 
Policena Rosa (Universidade Federal de Itajubá, Brasil), y Violeta Ayelen 
Silvestro (Instituto de Biodiversidad y Biología Experimental y Aplicada, 
Argentina), y esta actividad se complementó con las claves de identificación 
morfológica de Watt (1974) y Hanson et al. (2010). Adicionalmente, se 
realizaron exámenes coproparasitológicos seriados por tres días, incluyendo el 
simple directo con suero salino y solución yodada, y los de concentración de 
técnica simplificada con formol-éter y flotación de Willis-Molloy (NaCl) (Botero 
& Restrepo 2012). Además, se analizó una muestra de secreción nasal y otra 
de esputo mediante suero salino.  

 
 

RESULTADOS Y DISCUSION 
 

El examen morfológico del espécimen reveló que se trata de una larva 
elateriforme de insecto del orden Coleoptera, familia Tenebrionidae (Figuras 
1-11). 

En las tres pruebas coproparasitológicas solo se observó un huevo de A. 
lumbricoides; mientras que en las muestras de secreción nasal y de esputo 
resultaron negativas a la presencia de larvas, tanto de insectos incluyendo 
coleópteros y/o helmintos. 

La cantariasis es una patología raramente documentada, especialmente en la 
región Neotropical; el presente aparece como el primer caso de la patología 
descrito para Venezuela, y el segundo para Latinoamérica, donde no fue sino 
en 2018 cuando se hizo la primera reseña de un caso de paciente con VIH/Sida 
en Colombia, al que se le aisló en úlcera cutánea larva de coleóptero-
Tenebrionidae, que se sospecha corresponde a Tenebrio molitor L. (gusano de 
la harina) (Villamil-Gómez et al. 2018). 
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Figuras 1-8. Características morfológicas de larva de coleóptero 

Tenebrionidae. 1. Habitus, vista dorsal. 2. Vista lateral, cápsula cefálica y 
tórax. 3. Vista dorsal, cápsula cefálica, tórax y primeros segmentos 

abdominales. 4. Vista ventral, cápsula cefálica y tórax. 5. Vista lateral, región 
abdominal posterior. 6. Vista ampliada de último segmento abdominal. 7. Pata 

delantera. 8. Patas media y trasera. Escala. 1: 10 mm; 2-5: 5 mm. 
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Figuras 9-11. Características morfológicas de larva de coleóptero 

Tenebrionidae. 9. Cabeza. 10-11. Detalles anatómicos ampliados de región 
cefálica. Abreviaturas. An: antena; Man: mandíbula. Escala. 10-11: 0,1 mm 

(Montaje: líquido de Berlese).  
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Como ya se ha señalado, la mayoría de los casos descritos de cantariasis han 
sido a nivel gastrointestinal, especialmente en la India y Sri Lanka (Strickland 
& Roy 1939, Gunawardena 1963, Bhattacharya 1966, Joseph 1976, Edirisinghe 
1988, Karthikeyan et al. 2008, Majumder & Datta 2012, Kamalammal & Rao 
2013, Mohammed et al. 2016); en cuanto a la cantariasis nasal, hasta donde se 
ha podido indagar solamente se han descrito previamente dos casos hace más 
de 60-70 años, ambos en EUA debido a larvas de Attagenus unicolor (Brahm, 
1790)(=A. piceus) (Dermestidae)(Liggett 1931) y adultos de Micralymma 
brevilingue Schiødte, 1857 (Staphylinidae)(Casterline 1954). Por lo tanto, el 
presente aparece como el primer de reporte de cantariasis nasal debida a 
escarabajos de la familia Tenebrionidae. En el caso referido de la infestación 
por larvas de Dermestidae, se trató de una paciente de 15 años que presentó 
sinusitis maxilar con abundante moco y pus, a la que se le practicó irrigación y 
pudo expulsar las larvas, y también se le suministró aceite nasal (Liggett 
1931); en el caso de cantariasis por Staphylinidae, correspondió a paciente 
adulto que manifestó fiebre intermitente severa, temblor con escalofríos, 
dolores de cabeza frontales, sudores profusos y malestar general pronunciado, 
con manifestaciones nasales pudiendo expulsar los insectos, especialmente 
con irrigación (Casterline 1954). La paciente del presente caso, aunque 
manifestó sintomatología en sus fosas nasales, no obstante, con la expulsión 
de la larva en rinorrea las manifestaciones clínicas remitieron 
satisfactoriamente. Aparece importante comentar el reporte de un caso de 
niño de 7 meses de edad de la India con escarabiasis intestinal que presentó 
constipación por tener hasta 60 escarabajos coprófagos adultos 
(Scarabaeidae), lo que también le ocasionó rinitis con 38% de eosinofilia 
(Kamalammal & Rao 2013). 

Llama la atención que en algunos de los reportes de cantariasis no se pudo 
identificar taxonómicamente los escarabajos, aun a nivel de familia 
(Karthikeyan et al. 2008, Majumder & Datta 2012, Banerjee et al. 2016, 
Bavanandam et al. 2018); en nuestro caso, la identificación de la larva sólo se 
logró alcanzar hasta familia, esto debido a la carencia de trabajos en la región 
Neotropical que proporcionen claves taxonómicas ad hoc; tarea nada fácil si 
se tiene en cuenta que la familia Tenebrionidae se compone de cerca de 
20.000 especies (Cifuentes-Ruiz & Zaragoza-Caballero 2014). Esto es 
importante resaltarlo, ya que si no se conoce la identificación taxonómica o 
diagnóstico específico preciso del agente causal difícilmente se podrán hacer 
programas de prevención eficientes. Esto debido a que no se puede 
determinar por ejemplo si se trata de coleópteros de hábitos silvestres o que 
se comportan como insectos plagas de productos almacenados, y en 
consecuencia también se desconocen los posibles mecanismos de transmisión. 

A la luz de todo lo comentado, aparece recomendable que al personal de 
salud (médicos, enfermeras, enfermeros, personal de laboratorio) se le 
suministre en sus pensa de estudio cursos de formación y actualización en 
“Entomología Médica” o “Artropodología Sanitaria”.  



Revista Nicaragüense de Entomología. Número 183. 2019.  
 

  Página 
10 

 
  

Con ello se pretende que dichos profesionales puedan prestar atención ante la 
presencia de larvas de artrópodos en heces, moco y/o esputo u otro de tipo de 
secreciones o dentro de órganos (e.g., oídos, vagina,  recto); de manera tal 
que puedan detectar y diferenciar entre un helminto y los insectos que poseen 
tres pares de patas como posibles agentes causales ya sea de cantariasis 
(escarabajos, orden Coleoptera), miiasis (moscas, orden Diptera) o 
escoleciasis (mariposas, orden Lepidoptera)(Théodoridès 1950, Scott 1964, 
Russell et al. 2013). 
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