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Resumen

Para evaluar la demanda de estudios micoldgicos, el numero de examenes
microscopicos y cultivos positivos y la distribucion de los agentes causales
en las micosis que afectan la piel, pelos y unas, se analizaron retrospecti-
vamente los resultados de 1.003 examenes micologicos procesados conse-
cutivamente en este laboratorio desde noviembre de 1998 hasta febrero de
2003. Las muestras obtenidas de lesiones de unas fueron las mas frecuen-
temente procesadas (60,41%), seguidas por las obtenidas de lesiones de
tronco (38,08%). El 54,53% de los materiales mostré microscépicamente
estructuras fungicas y el 37,44% origind cultivos micologicos positivos. El
46,14% de los cultivos resultd contaminado y el 16,40% fue negativo. Tri-
chophyton rubrum fue la especie mas frecuentemente recuperada
(36,76%), sequida por Candida sp. (24,11%). Malassezia se observo mi-
croscopicamente en el 47,36% de las lesiones sospechosas de pitiriasis
versicolor. Trichophyton rubrum predomin6 como agente causal en las mi-
cosis de las unas de los pies y la mayor parte de las lesiones cutaneas, Can-
dida sp. fue mas frecuente en las unas de las manos y Malassezia sp. en
las lesiones de tronco. La demanda de los estudios micologicos evaluados,
los porcentajes de positividad de la microscopia y los cultivos y la distribu-
cién de los agentes causales no mostraron diferencias importantes con
otros estudios similares y con los patrones tradicionales.

Palabras clave: micologia médica * diagnéstico micol6gico * micosis super-
ficiales * dermatofitos.

Summary
DIAGNOSIS OF SKIN, NAILS AND HAIRS MYCOSES AT THE HOSPITAL
SAN MARTIN, LA PLATA

To evaluate the demand of mycological studies, the number of positive
microscopic studies and cultures and the distribution of the etiologic
agents of the mycoses that affect skin, hairs and nails, the results of 1.003
consecutive mycological studies processed in the laboratory from November
1998 to February 2003, were retrospectively analyzed. The samples
obtained from nail lesions were the most frequently processed (60.41%),
followed by those of trunk lesions (38.08%). Among the studied samples,
54.53% were positive microscopically for fungal structures and the cul-
tured samples were 37.44% positive, 46.16% negative and 16.40% con-
taminated. Trichophyton rubrum was the fungal specie most frequently
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isolated (36.76%), followed by Candida sp. (24.717%). Malassezia was observed micros-
copically in 47.36% of the lesions suspected of pityriasis versicolor. Trichophyton rubrum
was predominant as etiological agent of toenails mycoses and in most of the skin lesions,
Candida sp. predominated in fingernails and Malassezia sp. in trunk lesions. The demand
of the evaluated mycological studies, the percentage of positive microscopic studies and cul-
tures, and the distribution of the etiological agents of the studied mycoses do not show
important differences with other similar studies and with the traditional patterns.

Keywords: medical mycology * mycological diagnosis * superficial mycoses * dermato-

phytes.

Introduccion

La mayoria de los estudios realizados en los labora-
torios de micologia estan dirigidos al diagnéstico de
las micosis superficiales, tanto las que afectan la piel y
sus faneras como las mucosas (1) (2).

Los hongos dermatofitos y las levaduras de los géne-
ros Candida y Malassezia son los agentes causales mas
frecuentes de las micosis que afectan a la piel y sus fa-
neras (3). No obstante, la prevalencia de los agentes
causales de estas micosis varia con las regiones geogra-
ficas, las caracteristicas demograficas de la poblacién
estudiada y la metodologia de laboratorio empleada
para el diagnéstico (1) (2) (4-6).

El propésito de este estudio es establecer los patro-
nes de frecuencia de los diferentes materiales procesa-
dos, la prevalencia de las diversas especies fingicas re-
cuperadas de ellos y los porcentajes de positividad de
los métodos empleados para el diagndstico, entre los
exdmenes realizados en este laboratorio orientados al
diagnéstico de las micosis de piel y faneras, desde no-
viembre de 1998 hasta febrero de 2003.

Materiales y Métodos

Se evaluaron retrospectivamente los resultados de
los estudios micolégicos de 1.003 materiales obtenidos
de lesiones de piel, pelos y ufias, procesados consecu-
tivamente entre noviembre de 1998 y febrero de 2003,
en el Laboratorio de Micologia del HIGA San Martin
de La Plata.

Las muestras correspondieron a raspados de lesio-
nes cutaneas, pelos o cuero cabelludo y ufias y se clasi-
ficaron segun la ubicacion de la lesién, el resultado de
la microscopia y los cultivos, y la fecha de obtencién.

Las muestras se tomaron en el laboratorio, en pa-
cientes previamente preparados segiin las normas es-
tablecidas para estos casos, con un sindesmétomo fla-
meado, cinta engomada transparente o pinza de de-
pilar, segun el tipo de lesién (7). Parte de ellas se ob-
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servaron al microscopio, previa aclaraciéon con hidré-
xido de potasio al 10% en caliente, y el resto se sem-
bré en medios de agar Sabouraud glucosado con clo-
ranfenicol (100 pg/mL) y Lactrimel adicionado de
cicloheximida (0,5 pg/mL).

Los cultivos fueron incubados a 28 °C durante un
lapso no menor a 21 dias, observados semanalmente
en busca de desarrollo fingico, y pasadas las 3 sema-
nas fueron informados como negativos ante la falta de
desarrollo.

Aquellas muestras pertenecientes a lesiones con
diagnéstico presuntivo de pitiriasis versicolor y otras en
las cuales el material obtenido fue escaso, sélo fueron
observadas al microscopio. Cuando hubo desarrollo de
bacterias o varias especies fungicas simultdneamente,
sin relacion con la etiologia de la lesion del paciente, el
resultado del cultivo se informé como contaminado. A
los hongos filamentosos, eventualmente oportunistas,
les fue dada significacién patégena cuando fueron ais-
lados en forma pura y repetida, a partir de muestras
con estudios microscépicos previos positivos. Cada ais-
lamiento fue identificado en base a su macro y micro-
morfologia, caracteristicas bioquimicas y fisiolégicas, y
de ser necesario se recurrié a pruebas adicionales (8).

Para evaluar la probable influencia estacional de la
solicitud de estudios micol6gicos y una eventual preva-
lencia estacional de alguno de sus agentes causales, el
ano fue dividido en dos semestres: uno que abarco los
meses tradicionalmente célidos (octubre a marzo) y
otro aquellos con temperaturas mds bajas (abril a sep-
tiembre).

Para establecer eventuales cambios en la distribu-
cién de los agentes causales de las micosis evaluadas,
durante los afios que duro el trabajo, los resultados de
las 957 muestras analizadas desde enero de 1999 a di-
ciembre de 2002 fueron divididos anualmente.

Las diferencias en la demanda de estudios micolé-
gicos entre los meses tradicionalmente calidos y frios y
en la distribucién anual en los resultados de los estu-
dios procesados durante el periodo 1999-2002 fueron
analizados con las tablas de contingencia (x?).



Resultados

Son resumidos en las Tablas I a IX. En ellas se inter-
preta a Malassezia como la forma de este género pre-

sente en las lesiones de pitiriasis versicolor y a Pityrospo-

rum cuando s6lo se observan las levaduras del género.

Se realizaron 1.003 estudios en un lapso de 52 me-
ses, con un promedio de 19,28 (rango 0-37) estudios/
mes, sin que se observaran diferencias estadisticamen-
te significativas (p > 0,5) en el procesamiento de mues-
tras entre los meses tradicionalmente frios (17,33 estu-
dios/mes) y los calidos (20,96 estudios/mes) del afio.

La Tabla I revela una mayor cantidad de muestras
provenientes de lesiones de ufias, principalmente de
pies, respecto de las otras localizaciones, seguidas en
orden de frecuencia por las de ufias de manos y las le-
siones de tronco. En conjunto, estos materiales consti-
tuyeron > 70% de las muestras procesadas durante el
periodo evaluado.

En las Tablas II a V se detallan los resultados de la
microscopia y los cultivos en cada uno de los materia-
les procesados, discriminados segtn la localizacion de
las lesiones.

Microsporum canis (M. canis) fue el tnico agente
causal de tifia capitis, mientras que Malassezia sp. fue el
agente causal predominante en las lesiones de tronco
y las de rostro, cuello y nuca. Trichophyton rubrum (T.
rubrum) predominé en las lesiones de pies y de gli-
teos, muslos y piernas. 7. rubrum fue la especie aislada
mas frecuentemente de las ufias de pies y las especies
de Candida de las ufias de las manos.

Los cambios en la distribucién anual en los resulta-
dos de los estudios procesados durante el periodo
1999-2002 se detallan en la Tabla VI. En ella se obser-
va que la recuperacion de 7. rubrum entre enero de
1999 y diciembre de 2002 disminuy6 de manera signi-
ficativa del 18,43% en 1999 al 6,64% en el 2002 (p <
0,05). Paralelamente se observa un incremento signifi-
cativo (p < 0,05) de los aislamientos de Trichophyton sp.,
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desde el 0,46% en 1999 hasta 17,71% en 2002, y una
caida en la recuperacion de T. mentagrophytes durante
2002 respecto de los 3 afios anteriores (p < 0,05).

Se observo una disminucién de muestras contami-
nadas durante el afio 2002, asi como el mantenimien-
to de valores similares de recuperaciéon de Candida
(rango 5,33% - 9,38%), de visualizacion de Malassezia
en lesiones compatibles con pitiriasis versicolor
(3,88% - 5,99%) y cultivos negativos (35,0% - 46,13%)
a través del periodo evaluado, con variaciones sin sig-
nificacion estadistica (p > 0,05).

Las diferencias observadas en los resultados obteni-
dos en los meses tradicionalmente calidos y frios (Ta-
bla VII) no alcanzaron significacién estadistica (p >
0,05).

En 546 (54,43%) de los materiales se visualizaron
estructuras fingicas microscépicas y en 1 (0,09%) bac-
terias filamentosas compatibles con Nocardia minutissi-
ma, siendo los 456 restantes negativos para hongos. En
la Tabla VIII se resumen los resultados de la microsco-
pia en cada uno de los materiales clinicos.

Entre las muestras positivas, 386 (70,57%) revela-
ron filamentos hialinos ramificados y tabicados
(FHRT), solos o asociados a otras estructuras flingicas,
89 (16,27%) levaduras, 45 (8,23%) filamentos y leva-
duras de Malassezia sp., 21 levaduras y seudomicelios y
5 (0,91%) otras estructuras flingicas.

De las 908 muestras cultivadas, 419 (46,14%) resul-
taron negativas; 149 (16,40%) contaminadas y en 340
(37,44%) desarrollaron hongos con significacion pa-
tégena. La Tabla IX resume los resultados de los culti-
vos, discriminados segtin lo obtenido en cada una de
las muestras. 7. rubrum se recuperé de 125 (36,76%)
Candida sp. y Trichophyton sp. de 82 (24,11%), T. menta-
grophytes de 24 (7,05%), M. canis 'y Fusarium sp. de 6
(1,76%), Scopulariospsis sp. y hongos con micelio esté-
ril de 4 (1,17%), Acremonium sp. y levaduras de 2
(0,58%) y M. gypseum, Penicillium sp.y T. rubrum + Can-
dida sp. de 1 (0,29%) de las muestras positivas.

Tabla I: Numero y porcentaje de materiales procesados por el Laboratorio de Micologia del HIGA San Martin,
distribuidos segun la localizacion topogréfica de las lesiones (noviembre 1998 - febrero 2003).

Localizacion Ne %

Unas de pies 410 40,88
Unas de manos 196 19,54
Tronco 103 10,27
Gluteos, muslos y piernas 75 7,48
Planta, dorso, bordes laterales e intertrigos de pies 63 6,28
Palma, dorso e intertrigos de manos 42 4,19
Axila, abdomen, mama, pliegue submamario y region lumbar 33 3,29
Rostro, cuello, nuca y conducto auditivo externo 26 2,59
Brazos, antebrazos y muneca 23 2,29
Ingles 17 1,69
Cuero cabelludo 15 1,50
Total 1.003 100,00
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Tabla Il. Resultados del estudio micoldgico de 103 muestras de tronco, 33 de axila, abdomen, mama, pliegue submamario y region
lumbar y 17 de ingle, realizados en el Laboratorio de Micologia del HIGA San Martin (noviembre de 1998 - febrero 2003)

Localizacion N°

Microscopia N°

Cultivos N°

Lesiones de tronco 103

FHRT 11

Malassezia 35
Pityrosporum 2
negativo 55

T. rubrum 4

T. mentagrophytes 2
Trichophyton sp. 2
contaminado 2
negativo 1
no se cultivo 35
no se cultivo 2
negativo 26
no se cultivo 28
contaminado 1

Lesiones de axila, abdomen, mama,
pliegue submamario y region lumbar 33

Malassezia 3
levaduras + seudomicelios
levaduras 5

FHRT 7

negativo 17

no se cultivo
Candida sp.
Candida sp.
negativo
T. rubrum
Trichophyton sp.
negativo
micelio estéril
contaminado
negativo
contaminado

—_

= =2 NN =2 NN W= W

- o

Lesiones de ingle 17

FHRT 7

levaduras + seudomicelios 2
negativo 8

Trichophyton sp.
T. rubrum
contaminado
negativo
Candida sp.
negativo
contaminado

N O N D

Referencias: FHRT: filamentos hialinos, ramificados y tabicados.

Discusion

El Laboratorio de Micologia del HIGA San Martin
comenz6 a funcionar en noviembre de 1998 y durante
el periodo evaluado realizé cerca de 1.000 estudios mi-
colégicos dirigidos al diagnéstico de micosis localiza-
das en la piel y faneras. Casi todos los pacientes fueron
derivados por los Consultorios Externos de Dermato-
logia del HIGA San Martin y una minoria, derivados
de otros Centros Asistenciales o estaban internados.

Los datos obtenidos muestran escasas diferencias
con aquellos producidos por estudios similares realiza-
dos en este medio (independientemente del tipo de
centro asistencial y afio de realizacién de los mismos),
respecto a la demanda, tipos de muestra procesados y
resultados derivados de su procesamiento (1) (2) (4-6).

El escaso nimero de muestras procesadas para el
diagnéstico de tifa capitis (1,49%) podria deberse a
que esta patologia es mds frecuente en los nifios, los
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cuales acuden generalmente al Hospital de Nifios de
la ciudad de La Plata. Ciertos cuadros dermatoldgicos
como la dermatitis seborreica o la foliculitis por Malas-
sezia, no fueron derivados para su estudio micolégico,
probablemente, debido a su reconocimiento clinico.

La disminucién de aislamientos de 7. rubrumy el
concomitante incremento de cepas de Trichophyton sp.
durante el periodo evaluado podria adjudicarse al ma-
yor esfuerzo por resolver muestras provenientes de pa-
cientes con patologias micéticas menos benignas.

El breve lapso evaluado y la falta de datos previos,
hicieron imposible hacer conjeturas acerca de proba-
bles cambios de la prevalencia de los agentes causales
de las micosis investigadas en el HIGA San Martin, tal
como ha sido descrito en otros estudios (9).

A pesar de la supuesta mayor frecuencia de las mico-
sis estudiadas durante los meses mds cdlidos, la apenas
mayor demanda de estudios micolégicos de lesiones de
piel, pelos y ufias durante los meses tradicionalmente
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Tabla 1. Resultados del estudio micologico de 75 muestras de lesiones de gluteos, muslos y piernas, 63 de pies, 23 de brazos, antebra-
zos y muneca y 42 de manos procesadas en el Laboratorio de Micologfa del HIGA San Martin (noviembre de 1998 - febrero de 2003).

Localizacion N°

microscopia N° cultivos N°

Lesiones de gluteos, muslos y piernas 75

levaduras + seudomicelios 1

levaduras 2 Candida sp. 2
Candida sp. 1
T. rubrum
T. mentagrophytes
Trichophyton sp.
negativo
contaminado
negativo
contaminado

FHRT 35

-
o 0= g

w
~

Negativo 37

w

Lesiones de pies 63

levaduras + seudomicelios

FHRT 27

—_
N

T. rubrum
T. mentagrophytes
Fusarium sp.
Trichophyton sp.
M. gypseum
micelio estéril
negativo
contaminado
contaminado
negativo
T. mentagrophytes
contaminado
negativo
no se cultivo
contaminado

= AN =2 =2 NWN

artroconidias 1
negativo 32

N
[e2]

_

Nocardia minutissima

N
_a A A =

Lesiones de brazos, antebrazos y muriecas 23

levaduras + seudomicelios

no se cultivo
no se cultivo
negativo
negativo
M. canis
T. rubrum
T. mentagrophytes
negativo
negativo
contaminado
no se cultivo

Malassezia
Pityrosporum
levaduras

FHRT

= = a2 N

negativo 13

Lesiones de manos 42

FHRT 13 T. rubrum
Trichophyton sp.
micelio estéril
negativo
negativo
no se cultivo
contaminado

negativo

N =20 RA|W=2O=_2 2N =2 2 aan

N
~

negativo 28

= NN

levaduras 1

cdlidos no fue estadisticamente significativa. Se obser-
varon en los meses mas cdlidos mayores porcentajes de
cultivos contaminados y de aislamientos de 7. rubrum,
asi como mads bajos de cultivos negativos. El diagnosti-
co de pitiriasis versicolor, patologia mas frecuente en
los climas tropicales, se realizé con una frecuencia ma-
yor en los meses tradicionalmente frios.

El porcentaje de microscopias positivas fue levemen-
te mayor entre las muestras colectadas de ufias (> 50%)
que en aquellas obtenidas de lesiones cutdneas (cerca
del 50%). La microscopia es una herramienta ttil, que
en manos expertas, posee bajo costo operativo y esta-
blece el diagnéstico de enfermedad, permitiendo al
paciente llevar réapidamente al clinico una informa-
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Tabla V. Resultados del estudio micoldgico de 15 muestras de cuero cabelludo y 26 de rostro, cuello, nuca y conducto auditivo externo
procesadas en el Laboratorio de Micologia del HIGA San Martin (noviembre de 1998 - febrero de 2003).

Lesiones de cuero cabelludo 15 Artroconidios y/o FHRT 5 M. canis 5
negativo 10 negativo 10
Lesiones de rostro, cuello, nuca y conducto
auditivo externo 26 Malassezia 5 no se cultivo 5
FHRT 3 T. rubrum 1
Trichophyton sp. 1
no se cultivo 1
levaduras 2 Candida sp. 1
negativo 1
levaduras + seudomicelios 1 negativo 1
negativo 15 contaminado 3
no se cultivo 5
negativo 7
Referencias: FHRT: filamentos hialinos, ramificados y tabicados.

cién orientadora para comenzar el tratamiento. Esto
suele ser de gran ayuda, fundamentalmente para los
pacientes del &mbito hospitalario, evitando numerosos
viajes y la pérdida de horas de trabajo.

Los porcentajes de positividad de la microscopia va-
rian segun el tipo de paciente derivado. En otros traba-
jos, adjudican los valores elevados de negatividad obte-
nidos en los exdmenes micoldgicos al envio de sélo
aquellos pacientes con diagnéstico clinico dudoso (1).

Los valores obtenidos en el presente estudio mues-
tran una prevalencia significativamente mayor de los
dermatofitos en las uiias de los pies y de Candida sp. en
las de las manos, aunque los porcentajes de recupera-
ciéon de 7. rubrum de uiias de manos y pies fueron simi-
lares en las muestras con FHRT en la microscopia.

Entre los agentes oportunistas de onicomicosis se
aislaron Fusarium sp., Acremonium sp. y Scopulariopsis sp.,
los que constituyeron el 2,19% de los agentes causales
de esta patologia, cifra cercana a la citada por otros es-
tudios. En todos los casos, la microscopia de las mues-
tras revel6 FHRT, en ocasiones acompariados de clami-
doconidias (10).

Respecto al aislamiento de levaduras, con sélo algu-
nas excepciones, todas ellas fueron identificadas al ni-
vel de género como Candida sp. No se observaron dife-
rencias en la prevalencia de aislamientos de Candida
entre los meses tradicionalmente cdlidos y frios ni
cambios de importancia en la prevalencia a través del
periodo evaluado. No fue necesaria la identificacion
de estos aislamientos mas alld del género en la casi to-
talidad de los casos, a los efectos de emplear de mane-
ra racional los recursos del laboratorio.

A pesar del agregado de antibacterianos y ciclohexi-
mida a los medios y la eventual preparacion previa de
los pacientes, el 16,40% de los cultivos result6 conta-
minado. Dicha contaminacién se observé en el
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14,25% de las muestras microscopicamente negativas,
en el 19,22% de aquellas donde se observaron FHRT y
en el 8,65% de las que mostraron levaduras y/o seudo-
micelios. Los valores menores de contaminacién en es-
tos dltimos materiales podrian adjudicarse a la mayor
velocidad de desarrollo de las levaduras respecto de al-
gunos de los contaminantes habituales.

Los materiales con microscopia positiva para levadu-
ras y seudomicelios fueron en general contaminados
por un profuso desarrollo bacteriano (probablemente
producto del incumplimiento de las instrucciones). En
cambio, en aquellos con microscopia negativa o positi-
va para FHRT, la contaminacién se debi6 al desarrollo
exagerado de bacterias y/o especies fungicas sin rela-
cién con la produccion de patologia (especialmente en
materiales obtenidos de las uiias). El porcentaje de cul-
tivos contaminados disminuy6 en el dltimo de los afios
evaluados y fue mayor, aunque no significativamente,
durante los meses tradicionalmente calidos.

La recuperacion de Epidermophyton floccosum, M. ca-
nis, M. gypseumy T. mentagrophytes fue escasa, por lo me-
nos en relacién con otros estudios realizados en este
medio (1) (2) (4-6).

Los autores suponen que la extraccién de las mues-
tras en el laboratorio incidié de manera favorable so-
bre el resultado de los estudios micolégicos, facilitan-
do el reconocimiento de las lesiones y de los pacientes
que no cumplieron con las instrucciones previas.

En conclusién, no se observaron patrones diferen-
tes de distribucion de los agentes causales entre los pa-
cientes estudiados, respecto de lo citado en la biblio-
grafia sobre el tema y en los trabajos similares realiza-
dos en este medio (1) (2) (4-6).

La falta de datos previos y lo reciente de la actividad
del Laboratorio de Micologia en el HIGA San Martin,
hace imposible saber si los resultados obtenidos se han
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Tabla V. Resultados del estudio micoldgico de 410 muestras de lesiones de ufias de pies y 196 de urias de manos en el Laboratorio de
Micologia del HIGA San Martin (noviembre de 1998 - febrero de 2003).

Localizacion N° Microscopia N° Cultivos N°
Lesiones de unas de pies 410 FHRT 232 Acremonium sp. 2
Fusarium sp. 3
Scopulariopsis sp. 3
T. rubrum 74
T. mentagrophytes 14
Trichophyton sp. 52
Candida sp. 1
micelio estéril 1
negativo 34
contaminado 48
levaduras 14 Candida sp. 13
negativo 1
levaduras + seudomicelios 1 Candida sp. 1
FHRT + levaduras 2 Trichophyton sp. 1
contaminado 1
negativos 157 contaminados 31
negativos 118
no se cultivo 2
Penicillium sp. 1
T. mentagrophytes 2
T. rubrum 1
Trichophyton sp. 2
FHRT + artroconidios 4 Scopulariopsis sp. 1
contaminado 3
Lesiones de unas de manos 196 levaduras 60 Candida sp. 49
contaminado 5
no se cultivé 2
negativo 4
FHRT 37 T. mentagrophytes 1
T. rubrum 5
Trichophyton sp. 9
negativo 12
contaminado 10
levaduras + seudomicelios 13 Candida sp. 10
contaminado 3
FHRT y esporos 1 no se cultivo 1
FHRT + levaduras + seudomicelios 1 T. rubrum +
Candida sp. 1
negativo 84 negativo 66
contaminado 17
no se cultivo 1
Referencias: FHRT: filamentos hialinos, ramificados y tabicados.

mantenido estables a través del tiempo o correspon-
den a una tendencia actual.

Tal como se puede deducir de los resultados de es-
te estudio, la demanda de exdmenes micoldgicos
orientada al diagnéstico de las micosis que afectan la
piel y faneras ocupa un lugar destacado entre los estu-
dios realizados por el Laboratorio de Micologia.

Los resultados del presente estudio son dificiles de
comparar con otros similares debido en parte a que en
cada uno de ellos deberian analizarse situaciones par-
ticulares derivadas del tipo de centro asistencial, de los
pacientes estudiados y de la metodologia empleada en
el diagnéstico, asi como la complejidad del laborato-
rio.
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Tabla V1. Distribucion anual de los resultados del estudio micologico de los materiales obtenidos de lesiones de piel, pelos y unas en el
Laboratorio de Micologia del HIGA San Martin (enero 1999 - diciembre 2002).

Resultados de los 1999 2000 2001 2002
estudios micoldgicos n=217 n =309 n=160 n=271
Ne % N° % N° % N° %

Candida sp. 12 5,53 25 8,09 15 9,38 22 8,12
Trichophyton rubrum 40 18,43 37 11,97 19 11,88 18 6,64
T. mentagrophytes 8 3,69 5 1,62 6 3,75 1 0,37
Trichophyton sp. 1 0,46 7 2,27 21 13,13 48 17,71
Malassezia sp. 13 5,99 12 3,88 7 4,38 12 4,43
Negativo 88 40,55 138 44,66 56 35,00 125 46,13
Contaminado 35 16,13 62 20,06 31 19,38 20 7.38
No cultivado 19 8,76 30 9,71 10 6,25 34 12,55

Tabla VII. Distribucion de los resultados obtenidos de los estudios micologicos de lesiones de piel, pelos y unas rea-
lizados en el Laboratorio de Micologia del HIGA San Martin en los meses tradicionalmente calidos y frios (noviem-
bre 1998 - febrero 2003).

Resultado Meses Meses
tradicionalmente calidos tradicionalmente frios
N° % N° %
Negativos 234 39,86 185 44,47
Contaminados 108 18,39 41 9,85
Trichophyton rubrum 80 13,62 45 10,81
Candida sp. 47 8,00 35 8,41
Trichophyton sp. 44 7,49 38 9,13
Trichophyton mentagrophytes 13 2,21 11 2,64
Malassezia 23 3,91 22 5,28
Otros 38 6,47 39 9,37
Total 587 58,52 416 41,47

Tabla VIII. Resultados de los estudios microscdpicos de los materiales obtenidos de las lesiones de piel, pelos y unas,
en el Laboratorio de Micologia del HIGA San Martin, discriminados segtin su localizacion (noviembre 1998 - febre-

ro 2003).
Localizacion de las lesiones N° Positivo Negativo
total N° % N° %

Unas de pies 410 253 61,71 157 38,29
Unas de manos 196 112 57,14 84 42,86
Ingles 17 9 52,94 8 47,06
Pies 63 32 50,79 31 49,20
Gluteos, muslos y piernas 75 38 50,67 37 49,33
Axila, abdomen, mama, plieque submamario 33 16 48,48 17 51,52
y region lumbar

Tronco 103 48 46,60 55 53,40
Brazos, antebrazos y mufecas 23 10 43,48 13 56,52
Rostro, cuello, nuca y conducto auditivo externo 26 11 42,31 15 57,69
Cuero cabelludo 15 5 33,33 10 66,67
Manos 42 14 33,33 28 66,66
Total 1.003 548 54,63 455 45,36
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Tabla IX. Resultados de los cultivos de los materiales obtenidos de las lesiones de piel, pelos y unas en el Laboratorio de Micologia del
HIGA San Martin, discriminados segun la localizacion topogrdfica de las lesiones (noviembre 1998 - febrero 2003)

Localizacion ToT POS % NEG % CON %
Unas de pies 408 172 42,16 153 37,50 83 20,34
Unas de manos 192 75 39,06 82 42,71 35 18,23
Tronco 38 8 21,05 27 71,05 3 7,89
Cuero cabelludo 15 5 33,33 10 66,67 0 0,00
Ingles 16 25,00 10 62,50 2 12,50
Manos 40 11 27,50 27 67,50 2 5,00
Pies 62 22 35.48 29 46,77 11 17,74
Axila, abdomen, mama, pliegue 30 8 26,67 20 66,67 2 6,67
submamario y region lumbar

Gluteos, muslos y piernas 75 28 37,33 40 53,33 7 9,33
Brazos, antebrazos y muneca 17 4 23,53 12 70,59 1 5,88
Rostro, cuello, nuca y conducto

auditivo externo 15 3 20,00 9 60,00 3 20,00
Total 908 340 37,44 419 46,14 149 16,40

Referencias: TOT: total de muestras cultivadas; POS: cultivos positivos; NEG: cultivos negativos; CON: cultivos contaminados.
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