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Resumen.

Malassezia pachydermatis.

El papel que desempefia Malassezia pachydermatis como factor
predisponente en las otitis externas caninas ha sido muy discutido. Dada la
problematica que presentan las otitis en la clinica veterinaria, hemos intentado
determinar la relacion existente entre las manifestaciones clinicas de otitis
externas cronicas caninas, y la presencia de esta levadura en los oidos de
perros de varias razas. Se hace una revision para determinar su estado actual

y su importancia en medicina veterinaria

M. pachydermatis es una levadura (hongo unicelular) bastante frecuente
en caninos y poco en gatos. En general lo encontramos como responsable de
muchas otitis externas con una tipica secrecién de un serumen amarronado
(color marrén) con un olor caracteristico a rancio. También puede ser
contaminante de lesiones en la piel acompafiando cuadros alérgicos,
infecciones bacterianas o en animales en tratamientos con corticoides, el
sintoma principal en este caso es la picazon (prurito) con lesiones amarillentas
y que se descaman. Se llega al diagndstico como en los otros casos de
micosis por cultivo u observacion al microscopio de una muestra del serumen
del oido. Malassezia pachydermatis es una infeccion oportunista en el que el
organismo se convierte en patégena debido a un deterioro del sistema
inmunitario. Puede afectar a cualquier raza, si las condiciones son ideales para
la proliferacion, pero los perros tienden a ser mas frecuentemente afectados
entonces los gatos. No hay ninguna indicacion de que la infeccion es

contagiosa. Tarallo, Viviana D. et al., 2009.

Palabras claves: levaduras fungicas, Malassazia Pachydermatis,Otitis cronicas,

perros.



Otitis cronica canina por

Malassezia pachydermatis.

Introduccion.

Malassezia pachydermatis.

El papel que desempefia Malassezia pachydermatis como factor
perpetuante en las otitis externas caninas ha sido muy discutido. Dada la
problematica que presentan las otitis en la clinica veterinaria, hemos intentado
determinar la relacion existente entre las manifestaciones clinicas de otitis
externas crénicas caninas, y la presencia de esta levadura en los oidos de

perros de varias razas.

M. pachydermatis es una levadura (hongo unicelular) bastante frecuente
en caninos y poco en gatos. En general lo encontramos como responsable de
muchas otitis externas con una tipica secrecion de un serumen amarronado
(color marron) con un olor caracteristico a rancio. También puede ser
contaminante de lesiones en la piel acompafando cuadros alérgicos,
infecciones bacterianas 0 en animales en tratamientos con corticoides, el
sintoma principal en este caso es la picazén (prurito) con lesiones amarillentas y
gue se descaman. Se llega al diagndstico como en los otros casos de micosis

por cultivo u observacion al microscopio de una muestra del serumen del oido.

Generalmente con la observacién microscépica se puede diagnosticar, de
lo contrario, hay que hacer un cultivo. El tratamiento se basa en lavajes oticos
con clorhexidina o iodopovidona 2 veces por dia y colocar miconazol (es la
droga de eleccion), minimo 4 semanas. Cuando desaparecen las levaduras
continuar 10-15 dias mas. Se pueden utilizar otros antimicéticos. Guedeja,
Marrén J, et al., 1998.

Habitat.

Es parte de la microflora normal del animal y se encuentra comunmente en
los canales del oido, la mucosa de la cavidad oral y el ano, asi como los sacos
anales y vaginales. Malassezia pachydermatis es una infeccion oportunista en el



que el organismo se convierte en patdogena debido a un deterioro del sistema
inmunitario. Puede afectar a cualquier raza, si las condiciones son ideales para
la proliferacion, pero los perros tienden a ser mas frecuentemente afectados
entonces los gatos. No hay ninguna indicacion de que la infeccién es

contagiosa. Guedeja, Marrén J, et al., 1998. Cabafies F.J, 1997.

Bajo la denominacion de micosis se agrupan una serie de enfermedades
muy variadas en cuanto a sus manifestaciones clinicas, que se encuentran
producidas por hongos, tanto miceliares como unicelulares (levaduras). Se trata
de un grupo de enfermedades de creciente importancia, fundamentalmente por
las siguientes razones:

1) Se trata de microorganismos ubicuos en la naturaleza, con amplia
distribucion en el ambiente, y por lo tanto, de erradicacion imposible.

2) Su presencia en el hombre suele ser considerada como habitual en
individuos sanos. El problema surge cuando se trata de individuos
inmunodeprimidos por cualquier razén (fundamentalmente en trasplantados vy,
en general, pacientes sometidos a terapias inmunosupresoras agresivas), hecho
cada vez mas habitual en la practica de la Medicina humana.

3) El abanico de alteraciones a que un mismo hongo puede dar lugar es
amplisimo. Como ejemplo se puede citar el caso de las aspergilosis, con
afectacion de muy diferentes O6rganos, y alteraciones tanto locales
(aspergiloma), como sistémicas (renales, pulmonares, sistema nervioso central-
SNC, etc.) o incluso alérgicas (ABPA en el hombre).

4) Problematica que presenta el diagndstico de estas enfermedades, ante
la dificultad de relacionar los conceptos clinicamente tan diferentes en un
individuo de presencia/infeccion/enfermedad.

5) Dificultad en la prevencion de estas enfermedades, con ausencia casi
total de vacunas (limitadas en este momento al campo animal, sélo a unos
pocos procesos Yy con eficacia variable).

6) Problematica del tratamiento: EI nidmero de farmacos antifiungicos
disponibles en la actualidad es muy inferior al de antibacterianos, con mucha
mayor dificultad para su obtencion, con mayores efectos secundarios, y con
la posibilidad de aparicién de resistencias de la misma forma que ha sucedido

con los antibioticos en el tratamiento frente a las bacterias. Todo ello nos lleva a



considerar que cualquier aislamiento fungico no es significativo por si mismo,
sino que debe ser considerado en conjunto con otras pruebas laboratoriales y
evidencias clinicas.

La aparicion del sida y el gran avance en los trasplantes ha supuesto que
las enfermedades fungicas alcancen una importancia de primer plano en
Medicina humana. Desafortunadamente, por el momento no ha sucedido lo
mismo en Medicina veterinaria, donde todavia en muchos casos son
consideradas por los profesionales clinicos como no importantes o de poca

relevancia.

Enfermedades fungicas de creciente importancia en veterinaria.

Nuestra intencion en el presente trabajo se encuentra lejos de elaborar
una fria relacion de enfermedades con  sus correspondientes sintomas y
lesiones, algo que puede encontrarse en cualquier libro general de Medicina
veterinaria.

Se Pretende hacer un resumen de aquéllos procesos que en nuestra
opinidn son mas importantes en veterinaria en varias regiones de nuestro pais, o
podrian serlo en los proximos afios a la vista de las descripciones realizadas
recientemente en otros paises. Para ello, diferenciaremos los procesos por

especies en animales. Rev Iberoam Micol 2000..

Del perro
Dermatofitosis.

Se conoce vulgarmente como "la Tifia". Es una infeccidon que afecta al
foliculo piloso y al estrato corneo de la epidermis, producida por un tipo de
hongo que se alimenta de queratina. Es una patologia comun que afecta
principalmente a animales jovenes, gatos de pelo largo o animales
inmunosuprimidos.

Las lesiones caracteristicas son alopecias circulares escamosas que se
localizan con mayor frecuencia en la cabeza y extremidades. Es una zoonosis, y
por tanto transmisible al hombre. El diagndstico se basa en el examen
microscopico del pelo, empleo de lampara de Wood y cultivo DTM. El prondstico
es favorable, al tratarse de una enfermedad autolimitante, aunque el tratamiento

debe instaurarse siempre de forma precoz.



Se trata de una alteracion importante, no tanto por la gravedad del
proceso, que nunca implica a la vida del animal, sino fundamentalmente por su
caracter zoonatico. A pesar de que son tres las especies de hongos dermatofitos
que se aislan como agentes etiolégicos de estos procesos, Microsporum canis
es el responsable de mas del 90% de las dermatofitosis diagnosticadas en
perros. Schmidt A. et al., 1996. Schmidt A. et al., 1998.

Si bien los porcentajes de incidencia varian mucho dependiendo de los
autores consultados, parece ser que entre un 5-15 % de los perros con lesiones
dermatolégicas son positivos al diagndéstico laboratorial de dermatofitosis. Un
elevado porcentaje de animales que padecen dermatofitosis permanecen sin
confirmacion de diagnostico debido fundamentalmente a problemas en el cultivo,
en la toma de muestras, etc.

Existen una serie de alteraciones dérmicas en estos animales que estan
producidas por otro tipo de hongos distintos a los dermatofitos. Si bien su
importancia desde el punto de vista sanitario no es grande, si lo es desde el
punto de vista del diagndstico, originando en ocasiones gran confusion y
dificultad en cuanto a la valoracion real de su papel en el proceso. Este tipo de
dermatomicosis representan realmente un porcentaje bajo, de alrededor del 5%
del total, y estan producidas fundamentalmente por cepas de Malassezia

pachydermatis y Alternaria.

Rinitis micotica. Es una alteraciéon cuyo primer, y muchas veces Unico, sintoma
es la descarga nasal intermitente, en un proceso frecuentemente confundido por
el clinico con un tumor, patologia con la que es necesario hacer diagndstico
diferencial. Si no se produce el diagnéstico precoz, el hongo va creciendo,
destruye cornetes nasales, llega a penetrar en senos, pudiendo finalizar con la
muerte del animal por invasion de diferentes organos, fundamentalmente de
SNC [6]. Esta patologia cuando es diagnosticada de forma precoz, tiene un
buen prondstico; sin embargo, si este diagnéstico se realiza tardiamente, el

pronostico suele ser fatal, ain instaurando un tratamiento antifiingico correcto.

Micosis sistémica.

Este proceso suele cursar con un cuadro principal pulmonar o renal,

siendo también bastante frecuente que aparezca afectacién de huesos en muy
4



diversa localizacién, produciéndose en ocasiones diseminacion a sistema
nervioso central. A medida que va aumentando nuestra experiencia en
estas enfermedades vamos constatando que aunque el cuadro descrito en los
libros parece muy claro, no ocurre lo mismo en la realidad, donde suelen
aparecer muy distintos puntos de localizacion de las lesiones, vy
consecuentemente, muy variados sintomas en funcién de esta localizacién.
Garcia ME, et al., 1998. Pastor J, et al., 1993. Starkey RJ, et al., 1998. Perez J,
et al., 1996.

La via de entrada del hongo todavia no esta clara, aunque se han
sugerido como posibles a través de antiguas heridas u otitis cronicas medias o
internas, si bien hemos de reconocer que en la mayoria de las veces este punto
suele ser una incognita [6,10]; debe tenerse en cuenta el -caracter
extremadamente cronico de estos procesos, con periodos superiores a dos o
tres afios hasta que aparecen los primeros sintomas. El Unico dato en comun
entre los animales afectados suele ser su mediana edad (de dos a cinco afios) y
que su sistema inmune se encuentra competente, al menos en cuanto a la
sintesis de anticuerpos. El prondstico de estas enfermedades suele ser bastante
desfavorable, en primer lugar porque su diagnostico no es facil, y
fundamentalmente porque la sospecha de etiologia fungica en estos cuadros
suele ser muy tardia por parte del clinico, en una etapa en que ya la enfermedad

se encuentra muy diseminada y el tratamiento no suele tener éxito.

En cuanto a su etiologia, parecia clara hasta hace poco tiempo,
considerandose que el hongo implicado en estos procesos era A. terreus. Sin
embargo, hoy dia cada vez aparecen mas referencias donde el agente implicado
es un hongo distinto a éste, tanto dentro del género Aspergillus: Aspergillus
deflectus, Jang SS, 1998. Aspergillus flavus; Southard C. 1987 Aspergillus
flavipes, Day MJ, 1986. Sino también en otros géneros como Acremonium,
Simpson KW, 1993. Penicillium, Watt PR, 1995. Paecilomyces, Garcia ME,
1997. etc. Por este motivo quizds se deberia dejar de hablar de aspergilosis y
referirnos a estos casos como micosis sistémicas, al menos hasta que el agente

causal sea correctamente identificado.



Otitis por levaduras.

Cuando un perro con otitis llega a una clinica veterinaria, suele tratarsele
con diversos preparados que contienen uno o varios antibidticos, algun

antiinflamatorio y, en muchos casos, antifangicos.

En el 90% de los casos, el perro cura. El resto evoluciona
transformandose en otitis crénica, muy dificil de solucionar, y con una
participacion importante de levaduras. En nuestro laboratorio hemos
comprobado que hasta en el 86% de las otitis cronicas existe una etiologia
levaduriforme, en solitario o en colaboracion con bacterias, y con grandes
resistencias antibidticas y algunas antifungicas. Guedeja, Marrén J, et al., 1998.
Y 1997.

A este respecto cabe hacer un rapido comentario sobre una levadura que
durante algun tiempo y por algunos autores ha sido considerada un importante
patébgeno implicado en las otitis. Nos estamos refiriendo a Malassazia.
pachydermatis.

La Malassezia Pachydermatis es una levadura lipofilica con aspecto
bilobulado o de "cacahuete", que se considera parte de la flora residente de la
piel canina. En determinadas condiciones su poblacién se exacerba, pudiendo
ocasionar una patologia. Es una enfermedad que aparece frecuentemente como
complicacion de entidades primarias de origen alérgico o seborreico. Su
diagnéstico se realiza por citologia cutdnea y su tratamiento es siempre exitoso
si se identifica la causa predisponente de fondo.

Hoy parece aceptado que esta levadura es un habitante natural del
pabellon auricular de los perrosy que, so6lo en muy determinadas circunstancias,
esta implicada en los procesos de otitis; y aln en estos ultimos casos no resulta
necesario un tratamiento antifingico especifico, ya que la simple limpieza del
pabellén auricular suele ser suficiente para solucionar el proceso. Blanco JL, et
al., 1996.

Neumonias por Pneumocystis carinii.
Se trata de un hongo de reciente descripcion como productor de

enfermedad en perro, causando alteraciones pulmonares graves. El hecho de

6



tratarse de un hongo que ha alcanzado en los Ultimos afios una gran
importancia en Medicina humana en individuos inmunodeprimidos, nos permite
pensar en su futura importancia veterinaria. Si bien hasta el momento no ha sido
descrito ningln caso en animales en nuestro pais, es previsible que éstos deban
existir en un porcentaje similar al ya descrito en otros paises de nuestro entorno.
Ramsey IK, et al., 1987. Lobelti RG, et al., 1996.

Criptococosis. Son cuadros clinicos cuya incidencia varia mucho dependiendo
de las distintas areas geograficas, siendo superior en los climas mas calidos.
Suelen cursar con afectacion de muy diversos 6rganos, principalmente a nivel
de SNC, si bien también aparecen en la literatura descripciones de alteraciones
a nivel de ojos, aparato respiratorio, ganglios linfaticos, piel y tejido subcutaneo.
Como en casi todas las micosis, se trata generalmente de un cuadro crénico, de
forma que cuando aparecen los primeros sintomas el proceso suele estar ya
bastante avanzado y por tanto el pronéstico no suele ser muy favorable. A
diferencia de las micosis sistémicas mencionadas anteriormente, en esta
enfermedad se tiene un arma importante para el diagnostico, que es un test
comercial de aglutinacion de latex que presenta una buena sensibilidad vy
especificidad, facilitando en gran parte tanto el diagndstico como la posibilidad
de monitorizacion del animal durante el tratamiento. Wolfer J, et al., 1996. Malik
R, et al., 1997. Lichtensteiger CA,et al., 1994. Brocklebank J. 1997. Malik R, et
al., 1996.

Dermatitis por Malassezias en el Perro

La Malassezia pachydermatis (Pytirosporum canis) es una levadura
comensal lipofilica que frecuentemente se aisla del canal auditivo externo y de
la piel de perros sanos. Hay factores cutaneos o inmunolégicos que permiten su
multiplicacion y el desarrollo de su patogenicidad. Estos hechos se conocen

desde los afos setenta. De acuerdo con Didier Noél Carlotti, Francia.



Clasificacion Cientifica.
Reino: Fungi

Phylum: Basidiomycota
Subphylum: Agaricomycotina
Clase Heterobasidomycetes
Orden Tremellales
Genero Malassezia

Especie pachydermatis

Etiologia y patogénesis.

El género Malassezia. Nombre binominal Malassezia pachydermatis

Incluye seis especies de levaduras lipodependientes y la Malassezia
pachydermatis que es lipofilica pero no lipodependiente. La reproduccion de
las Malassezias es asexual con brote unipolar. Esto le da una forma tipica
(parecida a una huella o un cacahuete). Su tamafio es pequefio (2 a 7 um); ellas
no forman pseudomicelos. Los cultivos que se desarrollan en el agar glucosado

de Sabouraud son redondos, convexos, y amarillentos.

Malassezia pachydermatis
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Malassezia pachydermatis biotype 111. Malassezia pachydermatis en cultivo
YMA.

La estructura de la célula y el metabolismo de Malassezia pachydermatis
es un mani en forma de ovoide levadura que se reproduce por gemacion
unipolar (la produccion de dos individuos de un organismo) .3, 4 Se pueden ver
con un microscopio de bajo aumento de altura y son entre 3 y 8 micras de
longitud. Malassezia pachydermatis no es un organismo dependiente de lipidos,
por tanto, pueden ser cultivadas usando agar Sabouraud dextrosa. Griffin, Craig
E. et al., 2001. Harvey, Richard G., 1998.

Usando varias técnicas, muchos estudios han demostrado que la
Malassezia pachydermatis es un componente de la flora cutdnea normal del
perro. Alrededor del 50% de los perros sanos son portadores de esta levadura
gue puede encontrarse en el canal auditivo externo, en la piel (particularmente el
area anal, los labios y extremidades) y el manto. La respuesta del hospedador a
las levaduras incluye mecanismos de defensa no especificos (fagocitosis por
neutrofilos) asi como mecanismos de defensa especificos célulo-mediados. En
estos ultimos, las células de Langerhans presentan el antigeno que activa las
células T. Estas células T se multiplican y producen linfoquinas que estimulan la
fagocitosis por los macrofagos y la multiplicacion de células basales
epidérmicas. Esto lleva a la destruccion de las levaduras o a su remocion
mecanica a traves de la descamacion.
Richard G. Harvey, P. J. McKeever. 1995.



Las alteraciones del microclima cutaneo o de los mecanismos de defensa
de hospedador permiten a las Malassezia pachydermatis multiplicarse y volverse
patogénicas. Los factores cutaneos que refuerzan la multiplicacion de
Malassezia incluyen:

Produccion excesiva o modificacion del sebo o cerumen.

Exceso de humedad.

Ruptura de la barrera epidérmica.

Pliegues cutaneos.

Estos cambios pueden deberse a causas subyacentes, de las que las siguientes
son las mas comunes:

Hipersensibilidad cutanea incluyendo dermatitis atopica.

Piodermia.

Enfermedad parasitaria cutanea, particularmente demodicosis.

Desordenes endocrinos, particularmente hipotiroidismo.

Desdrdenes en la queratinizacion: displasia epidérmica del West Highland White
Terrier, seborrea idiopatica.

Tratamientos con glucocorticoides o antibioticos.

Los trastornos inmunoldgicos (inmunidad mediada por celulas , secrecion
de IgA), también pueden promover el crecimiento de la poblacion de
Malassezias en la piel. Por ejemplo, la displasia epidérmica del West Highland
White Terrier podria asociarse con una predisposicidbn genética a una pobre

respuesta de las células T hacia las levaduras. van Damme, C.M, 20009.

Las Malassezias producen muchas enzimas (incluso lipasas y proteasas)
que pueden contribuir a la inflamacion cutdnea a través de protedlisis, lipdlisis
(que altera la pelicula lipidica cutanea), cambios del pH cutaneo, liberacion de
eicosanoides y activacion del complemento. Ademas, se ha demostrado que la
Malassezia pachydermatis puede jugar un papel alergénico. En
aproximadamente un tercio de los perros con “dermatitis seborreica”, la prueba
de la piel con un extracto de Malassezia muestra reacciones de
hipersensibilidad inmediatas. Los niveles de IgG especificos son mayores en los
perros con dermatitis por Malassezia que en los perros normales. Hay niveles
superiores de IgG especifica en los perros atopicos (con o sin dermatitis por
Malassezias coexistente) que en los perros no atopicos con dermatitis por

Malassezias o en perros normales. Los perros con dermatitis atopica y dermatitis
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por Malassezias tienen un alto nivel de IgE especifica, mientras que los perros
atopicos tienen un nivel bajo y los perros normales no tienen ninguna IgE

especifica.

Epidemiologia

No hay ninguna predileccion por edad o sexo. Algunas razas estan
predispuestas a las dermatitis por Malassezia: West Highland White Terrier,
Basset Hound, Dachshund, Cocker Spaniel, Poodle, Pastor aleman, Collies,
Shetland, Jack Russell Terrier, Silky Terrier, Australian Terrier, Springer Spaniel
y Shar Pei. La dermatitis por Malassezias es a menudo estacional (desde finales
de la primavera a principios del otofio, que es el momento en el que se
diagnostican a menudo las dermatitis alérgicas). Puede persistir durante el
invierno. No hay ninguna indicacion que la dermatitis por Malassezias sea

contagiosa. Didier Noél Carlotti 1990.

Revisién de literatura.

Bellis M, Castella G, FJ Cabanes, R. Bond, del Departamento de
Ciencias Clinicas Veterinarias, Royal Veterinary College, North Mymms, Hatfield,
Hertfordshire, Reino Unido. En el afio 2000, realizaron un estudio sobre la
diversidad intergenica de Malassezia nana en aislados de gatos., Ausencia de la
secuencia del ADN de la diversidad intergenic spacer region 1 de Malassezia
nana en aislados de gatos. Malassezia nana es una levadura lipdfila
recientemente descrita y que ha sido aislado de los canales del oido y la piel de
los gatos en Japon, Europa y Brasil de ganado, con o sin la otitis externa. En
informes anteriores se ha demostrado que importantes dentro de la misma
especie existe variabilidad en la secuencia de ADN de la region intergenic
spacer 1 (IGS1), especialmente entre M. globosa, M. restricta y M.
pachydermatis, y que algunos genotipos IGS estan asociados con diferentes
factores epidemioldgicos, incluyendo el estado de la enfermedad de acogida. En
este estudio, se demuestra que la IGS1 Reino Unido, de 12 de las secuencias
de cepas de M. nana de gatos y de seis cepas de Esparfia (5 gatos, 1 perro) son

idénticos entre si y con CBS 9557, el tipo de cultivo de M. nana inicialmente
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obtenido a partir de un gato japoneés, con la otitis externa. Se necesitan mas
estudios para determinar si otros genotipos de M. nana pueden ser identificados
y asociados a las regiones geograficas y de las especies y el estado de la
enfermedad de mamiferos de cada region. Med Mycol. 2009 Aug 5:1-4.

van Damme, C.M, et al., del Departamento de enfermedades infecciosas
e inmunologia de la Universidad de Utrecht Holanda. Publican recientemente en
un estudio hecho en 2009, la expreson cutanea alterada de beta defensinas en

perros con dermatitis atdpica.

La dermatitis atépica canina es un trastorno cronico alérgico en la piel con
una immunopathogenesis comparable a la de los seres humanos con EA. La
alta frecuencia de infecciones recurrentes por Staphylococcus intermedius y
pseudo Malassezia pachydermatis defectuoso puede indicar una respuesta
inmune innata en la piel de perros atopicos. La produccion de beta-defensinas
constituyen un importante papel en la defensa de la piel, pero la informacién
sobre el beta-defensin canina de localizacion y la regulacion es escasa. Se
realizo un estudio de expresion genética de 16 perros de beta-defensinas
(cBDs) en 11 tejidos sanos de los perros, que reveld una variable cBDs de
expresion en diferentes sistemas de 6rganos del perro. En la piel, tres beta-
defensinas, cBD1, cBD103 y cBD107, se expres6 ampliamente, mientras que la
expresion incoherente de otros cinco beta-defensinas fue detectado.
Inmunohistoquimica utilizando abundante expresion de cBD103 péptido se
detectd en la epidermis, foliculos pilosos y glandulas sebaceas, comparable a
hBD3 expresion en la piel humana. Para examinar la expresion de genes de
beta-defensinas atdpica en perros, todo el espesor de especimenes de biopsia
de piel (no lesional y lesional), de 10 perros y 7 atOpica perros sanos fueron
examinados con PCR en tiempo real. Un importante aumento de 12 veces la
expresion de cBD1 se detectd en la piel atdpica lesional en comparacion con la
piel sana, mientras que no mostré una piel lesional de 5 veces mayor.
Contrariamente a cBD1, expresion de cBD103 fue ligeramente (2 veces) atdpica
en la piel de los perros. Los Niveles de expresion de genes de S100A8, que es
un marcador para la dermatitis atopica, también fueron muy regulares en la piel
de los perros, lo que confirma el diagndstico de las biopsias de piel. Tomados en

conjunto, estos resultados ofrecen nuevas evidencias para un posible defecto en
12



la respuesta inmune innata de perros con dermatitis atOpica, y indican el
potencial del perro como modelo para la dermatitis atopica. Mol Immunol. 2009
Aug; 46(13):2449-55.

Ahman SE, vy Bergstrom KE. En su reporte reciente del 2009 en
Estocolmo suecia, realizaron un estudio comparativo en gatos sanos y con
seborrea de especies de Malassezia en dos razas diferentes.

Especies de Malassezia se investigd en 32 Sphynx gatos, domésticos y
en 10 gatos Revon rex. Las Muestras para su cultivo micoldgico fueron tomadas
con hisopos y placas de contacto en siete sitios en cada gato (axilas izquierda y
derecha, la ingle, oreja izquierda, garra y la pata delantera palmar interdigital de
la pata delantera izquierda).

Especies de Malassezia fueron aisladas de 26/32 Sphynx gatos (81%) y
de 0 / 10 DSH control de los gatos. En cinco casos las levaduras Malassezia
especies fueron aisladas en un Unico emplazamiento, en los otros 21 gatos
Sphynx en multiples sitios. Un total de 73 especies de Malassezia se hicieron
aislamientos, de los cuales 68 se Malassezia pachydermatis y cinco fueron
Malassezia lipidos dependendiente. Cinco de los 32 habia seborrea, M
pachydermatis se aislo de su piel, en varios sitios. Ninguna de las 32 especies
de Malassezia Sphynx se aislo de las orejas. La diferencia de tamafios de
poblacion entre Esfinge y DSH gatos fue significativa (P </ = 0,05) para las
axilas, ingles y garra veces. La diferencia en la frecuencia de aislamiento fue
significativa (P </ = 0,05) para las axilas y la ingle derecha. El nivel cutaneo de
transporte de especies de Malassezia en la Esfinge fue similar a la que se
informé anteriormente para gatos Devon Rex (RDC) [Ahman S, N Perrins, R.
Bond transporte de especies de Malassezia en las levaduras sanas y seborreica
Devon Rex gatos. Mycol Med 2007; 45: 449-455]. Fue pobre la recuperacion
de especies de Malassezia en ambos oidos. J Feline Med Surg. 2009 Jun 24.

Crespo Erchiga V, Delgado Florencio V. Del Departmento de
Dermatologia, del Carlos Haya University Hospital, Malaga. Espafa. En el 2002.
Reportan una revision sobre las espesies de malassezia en enfermedades de la

piel.
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Desde la revision taxondmica realizada en 1996, la ampliacion del género
Malassezia comprenden siete especies diferentes, un buen namero de estudios
han sido investigado desde diferentes puntos de vista  micoldgicos,
inmunolégicos y moleculares las relaciones de estas especies con las
patologias asociadas con levaduras lipofilas, asi como su presencia en la piel
sana. De estos estudios, parece claro que Malassezia globosa es la principal
especie asociada con la pitiriasis versicolor, que es la Unica enfermedad cutanea
en la que la participacion de Malassezia es indiscutible. Sin embargo, esta
especie también puede encontrarse en la piel normal, en la que la especie
predominante es Malassezia sympodialis. En el resto de trastornos
dermatolégicos relacionados con Malassezia, el papel de estas levaduras es
controvertido. En dermatitis seborreica, dermatitis atépica y foliculitis, varios
estudios se han centrado en los aspectos inmunologicos que podrian explicar el
mecanismo patogénico. En otras enfermedades, como la papilomatosis
reticulada y confluente, Pustulosis neonatal, otitis media y onicomicosis, la
presencia o la importancia de Malassezia sigue siendo motivo de controversia.
Curr Opin Infect Dis. 2002 Apr; 15(2):133-42

Cafarchia C, Otranto D. Del Dipartimento di Sanita Pubblica e
Zootecnia, Facolta di Medicina Veterinaria, Universita di Bari, Bari, Italy.en el

2008, reportan la patogénesis de Malassezias levaduras.

El género Malassezia incluye doce especies de levadura, muchos de los
cuales se han asociado principalmente con enfermedades humana y canina.
Malassezia pachydermatis coloniza la piel y la mucosa sitios de perros y gatos
sanos. A pesar de ser parte del proceso normal de la microflora cutanea,
Malassezia spp. puede convertirse en la levadura patégena en determinadas
circunstancias. Este articulo revisa los factores relacionados con la acogida y la
levadura tanto que afectan al comensal patogénico o fenotipos de levaduras

Malassezia. Parassitologia. 2008 Jun; 50(1-2):65-7.

Rasi A, Naderi R, et al., en el 2009, reportan en su estudio prospectivo
entre julio de 2006 y julio de 2007 realizado sobre las especies de levaduras de

malassezia aisladas de pacientes iranies con diagnéstico clinico pityriasis
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versicolor. (Malassezia yeast species isolated from Iranian patients

with pityriasis versicolor in a prospective study).

El objetivo de este estudio fue determinar la prevalencia de especies de
Malassezia en las lesiones por pitiriasis versicolor y examinar si el numero de
especies varia en pacientes con caracteristicas tales como: edad, sexo y
antecedentes familiares y los hallazgos clinicos, como sitio y el nimero de la
lesiones. En un estudio prospectivo entre julio de 2006 y julio de 2007, los
pacientes con diagnéstico clinico de npitiriasis versicolor (n = 166) fueron
invitados a participar en el estudio. Un total de 116 pacientes tuvieron cultivo
positivo para especies de Malassezia: M. globosa se encontré en 52 (31,3%)
casos, M. furfur en 34 (20,5%) casos, M. pachydermatis en 12 (7,2%) casos,
M. restricta en 12 (7,2%) casos, M. slooffiae en 6 (3,6%) casos. De acuerdo
con nuestros datos, M. globosa es la especie principal que causa la pitiriasis

versicolor, M. furfur fue la segunda especie mas frecuente.

M. y M. obtusa sympodialis no se encontraron en ningun caso, y en el 30,2%

de los cultivos del paciente Malassezia fue negativo. Mycoses. 2009 Jun 4.

Duarte ER, Hamdan JS. Del Instituto de Ciéncias Agrarias, de la
Universidad Federal de Minas Gerais, MG, Brasil. Nos hablan en su estudio
realizado en el 2008, sobre las diferencias de especies de Malassezia e
ganado, perros y humanos por la técnica RAPD. De las siglas en inglés
Random Amplified Polymorphic DNA (RAPD) ADN polimérfico amplificado al

azar.

La caracterizacion molecular de Malassezia spp. Aislados de los animales
y los seres humanos no se ha estudiado a fondo. Se analizo el perfil de ADN de
ADN polimorfico amplificado al azar (RAPD)-PCR para comparar la diversidad
genética entre los aislamientos de los oidos externos de ganado bovino, perros
y seres humanos. El andlisis de los perfiles electroforéticos en gel de
poliacrilamida 8% y su phenograms mostro la heterogeneidad genética entre los
perfiles de RAPD Malassezia furfur y Malassezia slooffiae aislados de seres
humanos y el ganado, y entre Malassezia pachydermatis aislados de perros y
ganado. Variaciones dentro de la misma especie en el ADN de Malassezia
cepas patron y la presencia de determinados tipos genéticos en el ganado
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bovino, perros y seres humanos se han observado. Un examen de la
heterogeneidad genética de las levaduras en la medicina humana y veterinaria
de estudios se da teniendo en cuenta una posible transmision de animales a
humanos o animales a humanos. Se necesitan estudios adicionales para aclarar
las diferencias entre los patrones de RAPD banda observada en este y otros
estudios, lo que facilitaria el seguimiento de Malassezia spp, entre los animales

domésticos y los humanos. Mycoses. 2009 Feb 26. Epub por publicar.

Gaitanis G, Bassukas ID, Velegraki A. Department of Dermatology and
Venereology, Medical School, University of loannina, loannina, Greece. En su
reciente trabajo del 2009, sobre el rango de los metodos moleculares para el
tipaje de las especies de Malassazia. (The range of molecular methods for typing
Malassezia). La reciente secuenciacion del genoma de Malassezia globosa y M.
restricta que constituye la base de estudios de epidemiologia molecular y nos
da a conocer investigaciones en sus respectivos factores de virulencia. Por lo
tanto, la revision de los conocimientos actuales sobre métodos de
caracterizacion molecular en Malassezia pondria de manifiesto las ventajas y
desventajas de cada método y pondria de relieve el potencial de la escasez de
datos epidemiol6gicos con respecto a estos hongos patégenos y comensales.

En recientes resultados, los métodos empleados para la caracterizacion
molecular de Malassezia pueden ser categorizados en la deteccion de las
variaciones de la secuencia de las cepas y las que amplifican selectivamente
marcadores polimoérficos de ADN para discriminar especies de Malassezia
subtipos. En un futuro préximo, de caracterizacion molecular serd un poderoso
instrumento en los estudios epidemiolégicos que podrian ser empleados para la
dilucidacion de la Patobiologia de especies de Malassezia asociada en las
enfermedades de la piel. Curr Opin Infect Dis. 2009 Apr; 22(2):119-25.

Tarallo VD, Lia RP, Sasanelli M, Cafarchia C, Otranto D. del
Department of Veterinary Public Health and Animal Sciences Faculty of
Veterinary Medicine, University of Bari, en Bari, Italy, en 2009, En su studio de
la Efficacy of Amitraz plus Metaflumizone for the treatment of canine

demodicosis associated with Malassezia pachydermatis.
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Este caso, proporciona los informes de la eficacia de metaflumizona y
amitraz in situ-en la formulacion (ProMeris Duo, Fort Dodge) contra la sarna
demodectica generalizada. Perro de dos afos de edad, presentado en examen
clinico con un mal estado general, la alopecia difusa, incrustada, lesiones,
prurito, piel y escamas pUstulas. Acaros Demodex, Malassezia pachydermatis

levaduras y bacterias fueron diagnosticados.

El perro fue tratado con cefalexina y topica con metaflumizona y amitraz
terreno sobre la formulacion de dos semanas hasta dos intervalos consecutivos
de piel raspaduras resultado negativo para los acaros. El nimero de acaros
adultos estadisticamente se vio disminuido con wuna reduccién de
aproximadamente 42 y 94% a los 14 y 28 dias post tratamiento (pt),
respectivamente. Ninfas y larvas no pudieron ser detectadas a partir de 28 dias
pt mientras que los huevos ya no estaban presentes a los 42 dias p.t. El perro
fue negativo para ambas bacterias y M. pachydermatis pt a 14 dias,
coincidiendo con la mejora de las condiciones clinicas generales, la
recuperacion de lesiones en la piel y no mas signos de prurito. Estos resultados
muestran que la metaflumizona y amitraz asociados con la terapia antibiética es
altamente efectiva para el tratamiento de la sarna demodectica generalizada y
también podria ser eficaz para el control de infecciones oportunistas por M.
pachydermatis. Parasit Vectors. 2009 Mar 5; 2(1):13.

Brito EH, y Fontenelle RO, de la Escuela de Medicina Veterinaria, En la
universidad Estatal de Ceard, Fortaleza-CE, Brazil. Reportan en su studio en el
2008, la identificacion de especies predominantes de levaduras presentes en
diferentes sitios anatdmicos en perros sanos Yy para determinar su
susceptibilidad antimicrobiana in Vitro. (The anatomical distribution and
antimicrobial susceptibility of yeast species isolated from healthy dogs).

Utilizando un caldo de microdilucién en su ensayo. Las muestras fueron
recolectadas a partir de la prepucio, vaginal, oral y perianal mucosas y las cepas
cultivadas fueron identificados de acuerdo a sus caracteristicas morfoldgicas y
bioguimicas perfil. Malassezia pachydermatis fue la levadura mas
frecuentemente aislada, seguida por Candida parapsilosis, Candida tropicalis,
Candida albicans, Saccharomyces cerevisiae y Rhodotorula spp.

Concentraciones inhibitorias minimas de los derivados azoles ketoconazol,
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itraconazol y fluconazol contra Candida spp. se 0.03-16mug/mL, 0,06 a>
16mug/mL y 0.5-64mug/mL, respectivamente, y Candida aislados fueron
sensibles a caspofungina y anfotericina B. A pesar de todas las cepas de M.
pachydermatis fueron sensibles a itraconazol, fluconazol, ketoconazol y
anfotericina B, que resultaron ser resistentes a la caspofungina. El estudio ha
puesto de relieve que la Candida spp. Pachydermatis M., S. cerevisiae y
Rhodotorula spp. Forman parte de la microbiota normal de la superficie de
perros y algunos de estos organismos exposicion in vitro de la resistencia a los

antimicrobianos cominmente utilizados. Vet J. 2008 Dec 22.

Brito EH, et al., en el 2007, en la Universidad Estatal de Ceara
Fortaleza-CE, Brazil. Realizaron un trabajo de caracterizacion fenotipica y de
sensibilidad antifungica in Vitro de cepas de perros de Candida spp y de
Malassezia pachydermatis,( Phenotypic characterization and in vitro antifungal

sensitivity of Candida spp. and Malassezia pachydermatis strains from dogs).

Levaduras del género Candida y Malassezia se puede encontrar como
comensal los microorganismos en los animales. Las principales especies de
importancia en la medicina veterinaria se pachydermatis Malassezia y Candida

albicans.

Los objetivos de este estudio fueron para llevar a cabo una
caracterizacion fenotipica y evaluar la sensibilidad antifangica in vitro de cepas
de C. albicans (n = 5), C. tropicalis (n = 3) y M. pachydermatis (n = 32) aisladas

de perros.

El fenotipificacion se basdé en las caracteristicas macro vy
micromorphological asi como el analisis bioquimico. Las técnicas de
microdilucién en caldo y dilucion en agar se utiliza para evaluar la sensibilidad in
vitro de Candida spp. y M. pachydermatis, respectivamente. La prueba de
drogas se ketoconazol (KTC), itraconazol (CCI), fluconazol (FLC) y la
anfotericina B (AMB). El analisis morfolégico de las cepas de Candida spp. y M.
pachydermatis no mostro alteraciones notables en comparacion con el estandar
de las cepas. Por otra parte, en las pruebas bioquimicas, el 34,4% de las cepas
de M. pachydermatis fueron negativos para el test de ureasa. Cuatro cepas de

C. albicans fueron resistentes a la FLC, con una concentracion minima
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inhibitoria (CMI)> 64microg/mL y todas fueron resistentes a la CTK y el CCI
(MIC> 16microg/mL). EI MIC por dos cepas de C. tropicalis fueron> 16microg/mL
para KTC y el CCI, y> para 64microg/mL FLC. Cabe destacar que todas las
cepas estudiadas fueron sensibles a la AMB con el MIC variando de 0.25-
1.0microg/mL. Todas las cepas de M. pachydermatis fueron sensibles a las TIC
con un minimo de concentracién fungiestaticos (MFC) 0.0075microg/mL. EI MIC
de 29 cepas de la misma (MFCO0.0075microg/mL) para KTC. El MFC para FLC
variaba de 1 a 16microg/mL, y de AMB, el intervalo de MFC se 0.125-
8microg/mL. Vet J. 2007 Jul; 174(1):147-53.

En el 2008, Oliveira LC, Leite CA, Brilhante RS, Carvalho CB. Del,
Departmento of Patologia y medicina legal, de la Universidad Federal of Ceara,
Fortaleza-CE, Brazil. Reportan un estudio comparativo de el perfil microbial de
otitis canina bilateral externa, (Comparative study of the microbial profile from
bilateral canine otitis externa). En donde Cincuenta perros con otitis externa
bilateral fueron estudiados por un periodo de 10 meses. Los exudados de las
dos orejas fueron obtenidos, utilizando hisopos estériles, y los microorganismos
fueron aislados de acuerdo a las técnicas microbiologicas. Las pruebas de
susceptibilidad antimicrobiana de Staphylococcus intermedius fue hecho por el
método de difusion en agar. No fue la infeccion bacteriana y / o el crecimiento de
hongos en todas las muestras. Estas fueron las infecciones polimicrobianas.

Las bacterias anaerdbicas no fueron aislados en cualquier muestra. Los
patogenos mas frecuentes aislados fueron S. intermedius y pachydermatis
Malassezia. Una diferencia estadisticamente significativa (P <0,05) fue
observada en el patron de aislamiento entre la derecha y la izquierda orejas en
34 de los 50 animales (68%). Las tasas de alta resistencia de las cepas de S.
intermedius a la penicilina, ampicilina, eritromicina, tetraciclina y clindamicina se
han encontrado. Los resultados sugieren que en la otitis externa canina bilateral,
cada oido se debe cultivar por separado y como unidades separadas. Can Vet J.
2008 Aug; 49(8):785-8

Dorogi J. De la clinica de pequefias especies Dr. Juhasz Tamas, en
Budapest, Hungria. Hace un reporte de los aspectos clinicos y patologicos de
las enfermedades causadas por especies de malassazia. (Pathological and

clinical aspects of the diseases caused by Malassezia species).
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Desde el punto de vista veterinario Malassezia pachydermatis tiene la
mayor importancia. Se ha parado en el centro de interés desde principios de
1990, principalmente debido a la frecuencia de la otitis externa y dermatitis
causada por esta levadura en perros. Esta es la Unica especie de lipidos
independiente en el género Malassezia. Se puede encontrar en gran parte en la
piel de los animales sanos, pero puede ser aislado en nimero mucho mayor de
los perros enfermos. A menudo es causa de enfermedad, junto con otros
patogenos (por ejemplo, Staphylococcus intermedius). Algunas razas son
propensas. Ademas del tratamiento de las enfermedades accidentales
concurrentes, el tratamiento consiste en sistémica y / o el tratamiento
antimicrobiano tépico. Ketoconazole se utiliza con més frecuencia. Malassezia
pachydermatis desempefa también un papel en los trastornos de la piel de otros
carnivoros. Tiene poco potencial zoonético, puede ser peligroso para los seres
humanos inmunocomprometidos. Las otras especies de Malassezia tienen poca
Importancia veterinaria, aunque sympodialis M. y M. globosa fueron aislados de
animales asintomaticos (la mayoria de los gatos) y de infecciones mixtas. Acta
Microbiol Immunol Hung. 2002;49(2-3):363-9

Akerstedt J, y Vollset I. Del laboratorio central veterinario, en Oslo
Noruega en 1996, reporta una revision de las enfermedades causadas por
Malassezia pachydermatis. (Malassezia pachydermatis with special
reference to canine skin disease). llevado a la conclusién de que la levadura
es un patégeno oportunista que depende de factores predisponentes de acogida
y los diferentes mecanismos de inmunosupresores para la manifestacion clinica.
Hasta hace poco, el papel de M. pachydermatis en la dermatitis seborreica y la
otitis externa en perros ha sido ampliamente reconocida. La manifestacion
clinica, etiologia, diagndstico y tratamiento de enfermedades en perros causado
por pachydermatis M. son revisados. Las infecciones humanas por Malassezia
se describen brevemente. Br Vet J. 1996 May; 152(3):269-81.

Galuppi R, y Tampieri MP. Del Dipartimento di Sanita Pubblica
Veterinaria e Patologia Animale, Alma Mater Studiorum, Universita di Bologna,
Italy. En el 2008, hace una breve revision de Malassezia spp., (Epidemiology

and variability of Malassezia spp).
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En donde se hace énfasis a las principales caracteristicas
epidemioldgicas, con especial atencion a la difusion en varias especies
animales, las caracteristicas de la colonizacién de la piel (en particular, del
perro) y la distribucion de las especies de Malassezia diferentes. En algunos
ordenadores se discuten. Por ultimo, las principales caracteristicas fenotipicas y
genotipicas, de M.pachydermatis especialmente, se han descrito, mostrando su

alta variabilidad y diferenciacion. Parassitologia. 2008 Jun; 50(1-2):73-6.

Guillot J, Hadina S, Guého E. De la Ecole Nationale Vétérinaire d'Alfort,
Maisons-Alfort, France y INRA, en el 2008, reportan un estudio de Levaduras
lipofilicas. The genus Malassezia: old facts and new concepts. Siendo
considerados como los principales patégenos oportunistas durante un tiempo
muy largo. La mayoria de las levaduras muestran un requisito absoluto para las
largas cadenas de acidos grasos y procedimientos especificos necesarios para
su aislamiento, la conservacion y la identificacion. Por esa razon, la historia de la
nomenclatura utilizada para el género Malassezia es bastante compleja. Antes
de 1996, sOlo 3 especies fueron reconocidas: Malassezia, M. y M. sympodialis
pachydermatis. Hasta la fecha, el género estd compuesto por un lipido especies
no dependientes (pachydermatis M.) y 12 especies que dependen de los lipidos.
No cabe duda de que los taxones nuevos adicionales se describe en el futuro
cercano. Muy recientemente, el genoma y proteoma de secrecion de dos
especies de Malassezia se ha descrito. Este analisis demostro la presencia de
multiples lipasas segregadas a las ayudas en los lipidos de acogida de la
cosecha. También revel6 la presencia de genes de tipo de apareamiento,
proporcionando una indicacién de que las levaduras Malassezia pueden ser
capaces de sexo. Parassitologia. 2008 Jun; 50(1-2):77-9.

Dizotti CE, Coutinho SD, et al., en la facultad de medicina Veterinaria,
de la Universidad Paulista, en, Sdo Paulo, Brazil. En el 2007, realizaron un
estudio del aislamiento y la presencia de Malassezia spp. Malassezia
pachydermatis and M. sympodialis. En el conducto auditivo externo de los gatos
con y sin otitis.

El objetivo de este estudio fue determinar la presencia de Malassezia spp.

en el conducto auditivo externo de los gatos con y sin otitis. Cuarenta y cinco
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animales fueron estudiados, 20 con y 25 sin la otitis externa (OE). El cerumen o
la secrecion de las muestras del canal externo del oido se cultivd en agar
Mycosel vez y aceite de oliva estéril se afiadié a la superficie del medio antes de
la siembra de la muestra. Los aislamientos fueron analizados para macro y
morfologia e identificados mediante pruebas de catalasa y sobre la base del
crecimiento en Tween 20, 40, 60 y 80. Malassezia spp. Fueron aislados de 15
de los 20 (75%) animales con otitis media y de 7 de cada 25 (28%) gatos sin
OE, la diferencia entre los dos grupos fue estadisticamente significativa (P <6 =
0,05). Malassezia pachydermatis y M. sympodialis fueron aisladas de 60%
(12/20) y el 40% (8 / 20) de los gatos con otitis media, respectivamente, sin
diferencia significativa en la frecuencia de aislamiento entre las dos especies. En
la microflora del conducto auditivo sano pachydermatis M. fue significativamente
mas comun (6 / 25, el 24%) que sympodialis M (1 / 25, 4%). La presente
investigacion confirma que M. sympodialis también puede actuar como un
agente etiolégico de la OE felino, y si los laboratorios veterinarios comerciales
no utilizan los medios de comunicacion con los lipidos afiadido para el
aislamiento de Malassezia spp., Ello podria dar lugar a falsos resultados
negativos. Acta Vet Hung. 2007 Dec; 55(4):471-7.

Morris DO, et al., de la Seccion de Dermatologia, en la Escuela de
Medicina Veterinaria, de la Universidad de Pennsylvania, Philadelphia, USA. En
1999, reportan la incidencia de dermatitis y otitis derivadas de sobrecrecimiento
de Malassazia pachydermatis.

Las técnicas de muestreo citolégico debe ser considerada como una
parte rutinaria del examen dermatoldgico. Porque la mayoria de los casos de
otitis por Malassezia MD, no se puede distinguir de manera flagrante y la otitis
bacteriana pioderma, respectivamente, la eficacia en la realizacion de la
citologia y la prueba de la piel del canal auditivo exudado es esencial para el
éxito de diagndstico y tratamiento de enfermedades de la piel pruriginosa vy otitis.
Aunque las infecciones son raramente Malassezia primaria, la terapia puede ser
creada para eliminar la levadura como un factor de confusion, mientras que un
diagnéstico diferencial persigue la evaluacién del proceso de enfermedad
subyacente. Vet Clin North Am Small Anim Pract. 1999 Nov;29(6):1303-10.
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Lyskova P, Vydrzalova M, Mazurova J. del Department of Biology and
Biochemistry, Faculty of Chemical Technology, University of Pardubice,
Strossova 239, 530 03 Pardubice, Czech Republic.en el 2007, Reportan un
estudio de La flora bacteriana y por hongos del canal auditivo externo de perros
con otitis externa y de perros sanos. (Identification and antimicrobial
susceptibility of bacteria and yeasts isolated from healthy dogs and dogs
with otitis externa).

La flora bacteriana y por hongos del canal auditivo externo de perros con
otitis externa y de perros sanos fue estudiada. El microorganismo mas
frecuentemente aislado de otitis fue Staphylococcus intermedius oidos (58,8%),
seguido por Malassezia pachydermatis (30,9%), Streptococcus canis (29,9%),
Proteus spp. (14,4%) y Escherichia coli (10,3%). Un analisis estadistico de los
resultados mostré que la prevalencia de estos microorganismos es importante
en perros con otitis externa. Ademas, la susceptibilidad antimicrobiana de las
cepas aisladas patrones se han determinado. Mayoria de los aislados
bacterianos son los méas susceptibles a la gentamicina. Malassezia
pachydermatis, la levadura mas frecuente en este estudio, demostr6 un
excelente nivel de susceptibilidad a todos los agentes antifingicos probados.

J Vet Med A Physiol Pathol Clin Med. 2007 Dec; 54(10):559-63.

Revision de un caso.

Tania Guerra Alvarez y Ricardo Corrales Viera, de la Universidad
Agraria de la Habana (UNAH) y de la Facultad de Medicina Veterinaria. Instituto
de Medicina Veterinaria (IMV) en Cuba, realizaron un estudio sobre la
incidencia de Malassezia pachydermatis en procesos dermatolégicos caninos.

En cuba segun reportes de varios autores los procesos dermatolégicos
en los caninos son muy frecuentes. La presencia de Malassezia pachydermatis
es comun en enfermedades micéticas de la piel de perros (Guillot y Bond, 1999).
La colonizacion de la piel por este microorganismo en mascotas puede constituir

una fuente de infeccidén para humanos susceptibles.

Con el objetivo de determinar la incidencia de Malassezia pachydermatis

en procesos dermatolégicos caninos, se analizaron 100 perros con afecciones
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en la piel, mediante la exploracion clinica e investigacion bacterioldgica,
micoldgica y parasitologica. Se aisld Malassezia pachydermatis en un 53% de
los casos, y en el 20% asociado a Staphylococcus aureus. Ademas se confirmé
la presencia de Staphylococcus aureus (15%), Streptococcus spp (5%) y acaros
(2%). Malassezia pachydermatis fue el agente mas frecuente en procesos

dermatolégicos caninos.

Se analizaron 100 caninos consultados en el Servicio Asistencial
Veterinario de Ciudad de la Habana, perteneciente al Instituto de medicina
Veterinaria, los cuales presentaban afecciones dermatoldgicas. La edad de los
animales oscilé entre 6 y 10 afios. La composicién poblacional fue variable en
cuanto a raza y sexo.

En todos los casos se realiz6 la exploracion clinica e investigacion
bacteriolégica, micologica y parasitologica segun procedimientos del Centro

Nacional de Epizootiologia y Diagnostico (CENEDI).

En la investigacion bacteriologica: Se desinfectd el area afectada con
alcohol al 70 %, y se tomé la muestra con la punta de un hisopo estéril. Se
realizd la siembra en medio agar sangre, agar verde brillante y sabouraud,
incubandose a 370C durante 24 horas. Se realizé la tincion de gram y la

clasificacion bioquimica.

Para la investigacion micologica: Se desinfectd el area afectada con
alcohol al 70 %, y se tomaron muestras de pelo con raiz y costras, colocandolas
en placas de petri estériles. Se sembraron en medio sabouraud y DTM,
incubandose a 25 oC y 37 oC. Luego se procedié a realizar la clasificacion
morfologica. Ademas se tomaron muestras de pelos y costras que fueron
montadas en lamina porta-objetos con hidroxido de potasio al 20 % para el

examen directo.

Para la investigacidbn parasitologica: Las areas afectadas fueron
previamente desinfectadas con alcohol al 70 % y con bisturi estéril se realizé el
raspado cutdneo hasta que se observo la presencia de sangre. La muestra se

deposito en un tubo de ensayo estéril.

24



A la exploracion clinica las lesiones presentes en la piel se caracterizaban por
presentar zonas alopécicas no bien circunscritas, de coloracion rojo palidas o
grisacea, con presencia, en algunos casos, de pus. Las mencionadas lesiones
se pueden describir como excoriaciones con engrosamientos de la piel en los

casos mas graves, y en los mas leves como costras y escamas.

El aumento de la secrecibn sebacea (seborrea), acompafiado de un olor
andémalo y fétido que recuerda al queso rancio o a la leche cortada, descrito por

Scott y col. (1995), se presento en todos los casos.

A la palpacion de las lesiones se pudo detectar signos clinicos de
inflamacion, pérdida del tejido y presencia de sangre por accion del rascado.
Todos los casos presentaban prurito intenso, coincidiendo con lo observado por
Manson (1993).

Investigacion bacterioldgica, micoldgica y parasitolégica:

Los resultados de los analisis de laboratorio se presentan a continuacion:

Tabla 1. Resultados de las investigaciones bacteriolégica, micolégica y parasitologica.

Microorganismos aislados Positives %
Staphylococcus aureis 15 15
Malassezia pachydermatis v Staphylococous aurals 20 20
Malassezia pachydermatis 53 53
Straptococeus sop 5 5
4caros 2 2
hegativas b 5

Packer (1990) reporté el Staphylococcus intermedius como el agente etioldgico
mas comun sin embargo el agente etioldgico aislado en nuestras condiciones
fue el Staphylococcus aureus. Se encontraron resultados similares a los

descritos en el Manual Merck (2000) para el Streptococcus spp.

En los casos de enfermedades fungicas de la piel se determind la
presencia de Malassezia pachydermatis. Los resultados en cuanto la aparicion
de este microorganismo varia mucho al consultar varios autores. Segun el

Manual Merck (2000) en perros el 70 % de los casos son causados por el

25



Microsporum canis, el 20 % por el Microsporum gypseum y el 10 % por el

Trichophyton mentagrophytes.

Se ha encontrado al Microsporum canis como responsable del 90 % de
las dermatofitosis en perros (Guedeja y col.,, 1998). Sin embargo, nuestros
resultados demostraron la presencia de Malassezia pachydermatis como causa
de enfermedad flngica, pero no fueron aislados integrantes de los generos
Microsporum y Trichophyton en las muestras analizadas.

Se han descrito factores cutaneos que favorecen la multiplicacion de
Malassezia pachydermatis, tales como: modificacion de la naturaleza del cebo y
humedad excesiva (Scott y col.,, 1995). Estas modificaciones pueden estar
relacionadas con la existencia de causas subyacentes como: presencia de

pioderma (Mac Neil, 1991) y ectoparasitos (Kiss y col., 1993).

No obstante la variedad de criterios, Deboer y Moriello (1993) y Guedeja 'y
col. (1998) reafirman la necesidad de realizar pruebas de laboratorio para

confirmar el diagnéstico.

Los acaros son ectoparasitos comunes en caninos, los cuales producen
en ocasiones procesos dermatolégicos de interés, pudiendo provocar la
aparicion de micosis y pioderma como efecto secundario (Kelly, 1992). En este
trabajo solamente dos animales fueron positivos al analisis parasitolégico para la
presencia de acaros. Se concluye que, Malassezia pachydermatis fue el agente
mas frecuente en procesos dermatologicos caninos. Revista Electrénica de
Veterinaria REDVET , ISSN 1695-7504, Vol. V, n° 12, 12/2004.

Signos clinicos

El prurito esta siempre presente y es severo. Los animales se presentan
con un olor fuerte a grasa rancia. Al principio de la enfermedad, hay eritema
localizado o difuso, papulas y maculas eritematosas, y un desorden
queratoseborreico con descamacion, costras y alopecia con un aspecto
grasiento de la piel y el pelo. Las lesiones secundarias como liquenificacion e

hiperpigmentaciéon aparecen rapidamente a continuacion. Por ejemplo, la
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dermatitis por Malassezias puede localizarse en la parte ventral del cuerpo
(cuello, axilas, vientre y area inguinal), cara (pabellén auricular, labios, hocico),
area perianal y miembros (antebrazos, caudal de los muslos y pies). También
puede generalizarse. No es raro observar una otitis externa coexistente. A veces
se aprecia agrandamiento de los ganglios linfaticos, pero mas a menudo no hay

ningun signo general.

Malassezia pachydermatis es un organismo lipofilico (prefieren las zonas
ricas en lipidos), cuyo crecimiento incontrolado puede provocar prurito (picor),
dermatitis. Rosales MS, et al., 2005. Es una de las 10 especies que componen
el género Malassezia. Con mayor frecuencia afecta a los animales domésticos
que tienen alergias preexistentes que no han sido debidamente tratados o estan
predispuestos a exceso de humedad en ciertas partes del cuerpo, como el

conducto auditivo externo o lecho de la ufia. Rosales MS, et al., 2005

Signos y Sintomas.

Cada caso es unico, pero pueden presentar diversos grados de los siguientes
sintomas:

« Las lesiones entre los pliegues de la piel de la mascota afectada y diferentes
partes del cuerpo.

* La piel golpeado puede ser roja (eritematosa), hiperpigmentacion, escamosa,
con grasa o seca. La piel también puede ser tefiida por la saliva de tincion de
lamido excesivo.e persistente y dolorosa rascado y / o mover la cabeza.

* Los pliegues de la piel pueden tener placas o aprobacion de la gestion como
consecuencia de una infeccion seborreica.

* Un fuerte olor similar al de la leche rancia.
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Diagnostico

El diagnéstico de la dermatitis por Malassezias se basa en la historia, el examen
fisico, métodos complementarios de diagnéstico apropiados para demostrar la
presencia de Malassezias en la piel, la respuesta a la terapia especifica y por

descarte de otras dermatosis.

El examen citolégico puede mostrar las levaduras y permitir su semi-
cuantificacion. El resultado es inmediato usando un objetivo de inmersion
después de tefiir con azul lactico o, preferentemente, un método de tincion
rapido. Pueden usarse varias técnicas citoldgicas: 1) improntas; 2) prueba de la
cinta de acetato; 3) raspados; y 4) hisopados. Los métodos de improntas y sobre
todos los de cinta de acetato parecen ser los mas confiables. Deben reservarse
los hisopados para el examen citoldgico del canal auditivo externo. El examen
citolégico mostrara células ovaladas o alargadas de 3 a 5 um de didmetro, con
un solo brote polar tipico (forma de huellas o cacahuetes). Las levaduras

pueden estar adheridas a las escamas. No es rara una reaccion supurativa.

El nimero minimo de levaduras que indican la posibilidad de una
verdadera dermatitis por Malassezias realmente no se conoce. Algunos autores
creen que son significativas incluso unas pocas levaduras mientras que otros
piensan que soOlo considerarian la enfermedad si hay un gran namero de
levaduras por campo de alto poder. Quizds el nimero de levaduras sea una

indicacién. Hay variaciones ademas, entre razas y sitios del cuerpo. Por ultimo
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hay casos en los que un numero pequefio de levaduras disparan una reaccion
de hipersensibilidad y en los que el criterio Ultimo sera la respuesta a la terapia

antifingica.

Los cultivos fungicos pueden mostrar la presencia de Malassezia en la
piel y pelo de los perros. Para las muestras pueden usarse pelos, hisopados,
placas de contacto, o técnicas de remocién con detergentes. Los medios
apropiados para el cultivo de Malassezia pachydermatis son el agar glucosado
de Sabouraud con cloranfenicol y cicloheximidina (qué mejora el crecimiento de
la levadura) y el agar de Dixon modificado en el que crecen todas las especies
de Malassezia. Dado que las levaduras son un componente normal de la flora
cutanea del perro, un cultivo positivo tiene muy poco o ningun valor en si mismo.
Sin embargo, al igual que con otros agentes oportunistas, el numero de colonias
es quizas un indicio (esto es comparable con numero de levaduras demostrado

por examen citoldgico).

Los histopatologia cutanea a veces pueden demostrar levaduras en la
superficie de la epidermis y en los infundibulos, particularmente en los
preparados tefiidos con PAP (aunque son ocasionalmente visibles en los
preparados tefiidos con H&E). Sin embargo, si no se las ve en la biopsia, esto
no excluye su presencia. Los resultados falsos negativos pueden ser causados
por una muestra de un area no infectada, pérdida del estrato cérneo durante el
procesamiento, etc. La histopatologia cutanea es una técnica menos sensible
gue la citologia. En cuanto a la citologia, la presencia de las levaduras en la piel
puede tener un significado inconstante dado que pueden descubrirse en perros
normales y en perros con otras dermatosis. Por el contrario, el hallazgo de
Malassezias dentro de los foliculos pilosos podria indicar una real

patogenicidad.

Los hallazgos comunes en las biopsias de perros con dermatitis por
Malassezias, muestran un patron, que incluye:
Hiperqueratosis ortoqueratética con prominentes nucleos de

paragueratosis, Acantosis y espongiosis exocitosis linfocitica de la epidermis

29



pustulas intradérmicas neutrofilicas o eosinofilicas, moderada reaccion
inflamatoria dérmica, perivascular o difusa, con linfocitos, células plasmaticas,
histiocitos y frecuentemente neutrofilos, eosindéfilos y mastocitos.

No son raros los signos de foliculitis bacteriana coexistente. Raramente,
pueden observarse foliculitis y forunculosis asociados con la presencia de

levaduras dentro de los foliculos pilosos.

El desafio terapéutico es, de hecho, la mejor herramienta para confirmar
que en cada caso particular las Malassezias comensales se ha vuelto

patdgenas, jugando un papel en el desarrollo de la dermatitis.

El diagnéstico diferencial incluye muchas dermatosis pruriticas con
eritema, hiperpigmentacion y seborrea incluyendo las enfermedades alérgicas
de la piel, foliculitis bacteriana, demodicosis, sarna, reaccibn medicamentosa,
acantosis nigricans idiopatica, linfoma epiteliotrépico, y todas las causas de
seborrea con inflamacion cutdnea. De hecho, los signos clinicos de las
dermatitis por Malassezias son tan inconstantes que pueden imitar a muchas
dermatosis. Ademas, la dermatitis por Malassezias es a menudo asociada con o
incluso promovida por la mayoria de las dermatosis que estan incluidas en sus

diagnésticos diferenciales.

Tratamiento

La terapia sistémica es necesaria en muchos casos, particularmente
cuando los signos clinicos son severos y cuando las lesiones son extensas. El
Ketoconazol es la droga normalmente usada. Como con todos los derivados
azol, el ketoconazol actia ligando al citocromo P450 que inhibe la sintesis de
ergosterol, un componente importante de la membrana celular fungica. Esto
produce alteraciones de la permeabilidad celular y actividad de varias enzimas
de la membrana. El ketoconazol también tiene propiedades antiinflamatorias a
través de su accion en la sintesis de leucotrienos y tiene una accion en el
proceso de queratinizacion a través de su accion sobre el acido retinoico.

La dosis es 10 mg/kg q 24h (no se recomienda, dar a un perro mas de
200 mg/dia, la dosis humana diaria). Se recomienda administrar la droga con

alguna comida. La tolerancia es normalmente buena pero son necesarios
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analisis bioquimicos peridédicos durante tratamientos largos. En efecto, un
aumento en las transaminasas puede ser seguido por sefiales de intolerancia
(anorexia, vomitos) debido a la toxicidad hepéatica. También puede usarse
itraconazol (5 a 20 mg/kg todos los dias o dia por medio). Hasta donde
sabemos, las Malassezia pachydermatis no han mostrado normalmente
resistencia a los agentes antifingicos usados contra las levaduras (derivados
del azol, nistatina, anfotericina B, 5 - fluorocitosina). La griseofulvina y los
derivados de la alilamina no son eficaces en el tratamiento de las Malassezias.
Rosales MS, Marsella R., 2005.

La terapia tOpica es wuna alternativa al tratamiento sistémico,
particularmente para las lesiones localizadas (cremas, geles, lociones, o sprays).
Para las lesiones extensas, los champues o las lociones antifungicas son
preferibles. Pueden usarse junto con la terapia sistémica, aunque no hay
ninguna evidencia formal de que la combinacion sea de mayor valor que el
tratamiento sistémico Unicamente. La terapia topica sola no debe usarse como
toque medicamentoso, pero puede utilizarse para mantener una remision,
confirmando asi el diagnéstico. Los champues que contienen miconazol (2%),
clorhexidina (por lo menos 3%), una combinacién de ambos (2% cada uno) y
ketoconazol (2%) son los mejores mientras que los enjuagues (lociones) mas
apropiados son los azufrados y sobre todo el enilconazol (al 10% diluido 50
veces, es decir, al 0.2%). Los tratamientos topicos deben administrarse dos a

tres veces por semana durante dos semanas Yy Iuego una vez por semana.

El seguimiento terapéutico es muy importante. Primero, una mejoria
confirma el diagndstico. El prurito normalmente disminuye dentro de una
semana, mientras que las lesiones disminuiran claramente después de dos
semanas de tratamiento. La duracion del tratamiento debe ser por lo menos un
mes y puede llevar dos meses conseguir una recuperacion completa.
Normalmente la terapia se continda durante 7 a 10 dias mas alla de la cura
clinica. Debe tratarse vigorosamente la otitis externa para limitar el depdsito
fungico (nistatina, tiabendazol, clotrimazol, miconazol, agentes limpiadores
antisépticos, etc.). En los casos de piodermia superficial coexistente o excesivo
crecimiento bacteriano, debe usarse simultdneamente terapia antibidtica porque

la dermatitis por Malassezias es a menudo un problema secundario. Es
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importante diagnosticar y tratar el problema subyacente. En los casos de
dermatitis por Malassezias idiopaticas, o si el control es imposible, las recaidas
pueden ser prevenidas con tratamientos topicos semanales o por la
administracion oral de ketoconazol uno o dos dias por semana. Rosales MS,
Marsella R ., 2005

Investigaciones recientes

Identificacion de la susceptibilidad antimicrobiana de las bacterias y
levaduras aisladas de perros sanos y perros con otitis externa.

Este estudio se centr6 en el aislamiento de los organismos que se
encuentran comunmente en los canales del oido externo de ambos perros
sanos y aquellos que sufren de infecciones del oido (otitis externa), y determinar
su susceptibilidad a los antimicrobianos determinados. El microorganismo mas
frecuentemente encontrado fue seguido por Staphylococcus intermedius
Malassezia pachydermatis, asi como una variedad de diferentes bacterias y
levaduras en cantidades mas pequefias. Mientras que la susceptibilidad de
Staphylococcus intermedius variada basada en la resistencia individual,
Malassezia pachydermatis respondido bien a todos los agentes antifungicos fue

expuesto.

La levadura, Malassezia pachydermatis, todavia no habia evolucionado
hasta el punto en el que podria desarrollar una resistencia al tratamiento que le
permite responder de forma rutinaria a la medicacion. Malassezia pachydermatis
se encuentra comunmente en la piel de la mayoria de los animales, sino que
puede llegar a ser patdbgenos cuando se altera la microflora normal de la piel. En
los oidos sanos, se aisl6 Malassezia pachydermatis 15% al 50% del tiempo en
que, como en personas que padecen de otitis externa presentaron una mayor
tasa de aislamiento mayor al 83%. Normalmente, las bacterias y los hongos se
los agentes causales de la otitis externa dificulta el tratamiento. Los cultivos
microbianos deben realizarse con cuidado para asegurarse de que existe un
aislamiento adecuado para determinar todos los organismos presentes y su

sensibilidad particular.

RADP la diferenciacion de las especies de Malassezia. de ganado bovino,
perros y humans.
La composicion molecular de los perros, el ganado y los seres humanos

en realidad no ha sido estudiada. Este trabajo intenta analizar los perfiles de
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ADN de estos animales mediante amplificacion de ADN polimérfico al azar
(RAPD)-PCR para comparar la diversidad genética de Malassezia aisladas de
los canales del oido externo. La técnica de RAPD utiliza cebadores diferentes, lo
que permitié la identificacion de algunas especies dentro de las variaciones que
indica que habia diferencias en la especie "composicion genética. Un total de
veinte y siete cepas fueron aisladas, catorce de los oidos de la especie bovina,
cuatro de los perros que sufren de otitis externa, y siete de los oidos humanos.
Los resultados de este estudio indicaron que existia una heterogeneidad
genética entre los perfiles de pachydermatis Malassezia slooffiae Malassezia y
Malassezia. Igualmente, la identificacion de las diferencias y variaciones entre
los perfiles de RAPD de diferentes animales podria ayudar en la vigilancia de la
posible patogenicidad de Malassezia en animales y seres humanos. Hubo un
estudio que se hace referencia en este documento que mostraba la
pachydermatis normalmente zoofilico Malassezia fue cultivado de los nifios
recién nacidos en la unidad de cuidados intensivos neonatales. Puede ser
posible la transmision de la levadura a los demas a través de las manos sin lavar
expuestos, como resultado de los individuos debe considerar Malassezia
pachydermatis zoonéticos. 1 Las cepas mostraron ser genéticamente similares

gue muestran la homogeneidad en las huellas dactilares RFLP.

Conclusiones. Los dos mas comunes las infecciones flingicas cutaneas en los
animales pequefios son Malassezia dermatofitosis y dermatitis. Malassezia
levadura es un organismo que ha sido implicado como causa de enfermedad de
la piel (dermatitis) en los gatos y perros. Desde punto de vista veterinario
Malassezia pachydermatis tiene la mayor importancia. Ha sido permanente en el
centro de interés desde comienzos del decenio de 1990, principalmente debido
a la frecuencia de la otitis externa y dermatitis causada por esta levadura en
perros. Malassezia se pueden encontrar en gran parte en la piel de los animales
sanos, pero puede ser aislado en mucho mayor nimero de perros enfermos. A
menudo es causa de enfermedad, junto con otros agentes patdgenos (por
ejemplo, Staphylococcus intermedius). Algunas razas tienen predisposicion.
Malassezia Pachydermatis Dermatitis es un tipo de infeccion fungica de la piel
gue es resistente al tratamiento con glucocorticoides y asociada con picor. La
condicion es causada por levaduras Malassezia pachydermatis que es un

habitante normal del canal auditivo externo, aunque se pueden encontrar en el
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recto, vagina y anal sacos. Bajos numeros de la levadura se encuentra en la piel
inflamada  atopia o afectados por defectos de queratinizacion.
Malassezia Pachydermatis Dermatitis en perros es un picor dermatosis. A
menudo se asocia con inflamacion de piel, un color gris amarillento grasa
escala, pigmentacion oscura de la piel, auto-trauma y la pérdida del cabello
(alopecia). En gatos, la enfermedad producida por Malassezia es a menudo
visto como la mayoria de las infecciones del oido, el acné grave, generalizado y
enrojecimiento y descamacion. Una enfermedad grave puede estar asociada
con la infeccion subyacente FIV.

Perros con Ulcera corneal tienen mas probabilidades de desarrollar M.
pachydermatis dermatitis lo que sugiere su posible papel al menos como un
factor agravante de la enfermedad. Malassezia tiene poco potencial zoonatico,

pero puede ser peligroso para las personas con sistema inmune debilitado.

La dermatitis por Malassezias es una enfermedad de la piel relativamente
comun en los perros y puede imitar y ser secundaria a varias otras dermatosis.
Debe siempre considerarse cuando la historia y los signos clinicos sean
compatibles. Siempre debe hacerse un examen citoldgico y un tratamiento
antifingico apropiado para confirmar el diagnostico. En todos los casos, debe
considerarse una causa subyacente como alergias, ectoparasitosis, desérdenes
endocrinos y/o desérdenes de queratinizacién. Sin embargo, indudablemente
hay dermatitis por Malassezias idiopaticas (primarias), particularmente en las
razas predispuestas. El control a largo plazo de la enfermedad se obtiene a
menudo tratando la causa subyacente. Un acercamiento dermatoldgico riguroso

es necesario para lograr este propadsito.
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