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2. Resumen 

 

El cantón Yantzaza posee un clima caluroso – húmedo, lo que propicia un ambiente 

favorable a la presencia de micosis en caninos, estas son afecciones que generan daño en 

los animales a largo plazo siendo un riesgo para los propietarios ya que se consideran 

enfermedades de transmisión zoonótica y su crecimiento se asocia a temperaturas y 

humedades altas, por lo cual se planteó identificar hongos de géneros dermatofitos 

asociados a micosis superficiales en caninos del cantón Yantzaza. Para lo cual se 

evaluaron 70 animales considerando variables físicas y lesiones cutáneas asociadas a la 

presencia de hongos en la piel, para lo cual se realizó cultivos microbiológicos en medios 

selectivos para el crecimiento de hongos y su posterior identificación mediante 

microscopia. Se logró la identificación de Trichophyton spp como el principal 

dermatofito presente en caninos y se evidenciaron lesiones mixtas en mayor proporción. 

Se asoció la edad como factor de predisposición siendo los perros gerontes en los que se 

observó mayor presencia de lesiones causadas por hongos obteniendo un P valor de 

0,001, mientras que no hubo una diferencia estadística entre el sexo, raza, lugar de 

estancia, y condición corporal con la asociación a la presencia de dermatofitosis. 

 

Palabras clave: Micosis superficiales, caninos, dermatofitos, lesiones cutáneas, 

humedad. 
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Abstract 

 

The Yantzaza canton has a hot-humid climate, which favors a favorable environment for the 

presence of mycosis in canines, these are conditions that cause long-term damage to the 

animals, being a risk for the owners since they are considered zoonotic transmitted diseases and 

their growth is associated with high temperatures and humidity, therefore, we proposed to 

identify fungi of dermatophytes genus associated with superficial mycosis in canines in the 

Yantzaza canton. For which 70 animals were evaluated considering physical variables and skin 

lesions associated with the presence of fungi on the skin, for which microbiological cultures 

were performed in selective media for fungal growth and subsequent identification by 

microscopy. Trichophyton spp was identified as the main dermatophyte present in canines and 

mixed lesions were evidenced in a higher proportion. Age was associated with age as a 

predisposing factor, being geriatric dogs those with a higher presence of lesions caused by 

fungi, obtaining a P value of 0.001, while there was no statistical difference between sex, breed, 

place of stay, and body condition with the association to the presence of dermatophytosis. 

 

Keywords: superficial mycoses, canines, dermatophytes, skin lesions, humidity. 
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3. Introducción 

Las micosis superficiales son patologías dermatológicas muy comunes en animales 

y humanos, causada principalmente por hongos del género Malassezia spp. y Candida spp. 

y hongos denominados dermatofitos. La dermatofitosis es una patología fúngica con 

distribución a nivel mundial, los géneros más comunes que afectan a pequeñas especies son 

Microsporum spp. Trichophyton spp y Epidermophyton spp; Estos microorganismos 

afectan a la piel, pelo, uñas o garras, es importante destacar que los caninos son reservorios 

de estos microorganismos y se transmiten con cierta frecuencia al humano (Cabañes, 2020). 

En Ecuador, la tasa de infecciones a nivel nacional es desconocida debido a la escasa 

información de estudios relacionados con micosis superficiales (Moya, 2020).  

Las condiciones que favorecen a la infección por dermatofitos en caninos suelen ser, 

inmunosupresión, deficiencia de ácidos grasos, higiene inadecuada, mala nutrición y 

factores externos cómo la humedad y suciedad del entorno, además de características 

morfológicas como el exceso de pliegues cutáneos en algunas razas de caninos (Benavides 

et al., 2021). Esta patología, aunque no cause mayores inconvenientes en el ser humano no 

deja de ser un problema en la salud pública debido a la creciente resistencia de estos 

microorganismos hacia los antifúngicos (Cardoso et al., 2020).  

La facilidad en el uso de medicamentos de amplio espectro ha conllevado a que 

muchas de las veces no se identifique el género específico del dermatofito y se aplique un 

tratamiento empírico acorde a la signología clínica, esto contribuye a que se genere 

resistencia de los patógenos hacia los medicamentos. El diagnóstico específico es 

importante puesto que un tratamiento inadecuado puede generar dermatofitosis crónicas 

tanto en el ser humano como en el canino.  

El cantón Yantzaza es característico por presentar un clima cálido húmedo el cuál 

es ideal para la presencia y proliferación de hongos causantes de micosis superficiales en 

caninos. Los principales hongos levaduriformes involucrados son Candida spp. y 

Malassezia spp., en cuanto a hongos dermatofitos son Microsporum spp, Trichophyton spp 

y Epidermophyton spp. Estos microorganismos pueden transmitirse del canino hacia el 

humano por contacto directo.  

Este tipo de enfermedades de la piel toman un gran interés no solamente clínico si 

no también epidemiológico ya que representan un problema para la salud pública, en 

humanos se han identificado géneros asociados a micosis superficiales, pero no hay 
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información en caninos de la localidad, además la resistencia creciente hacia los 

tratamientos y el uso indiscriminado de corticosteroides empeora la situación, por eso es de 

gran importancia evitar su propagación (Macías, 2022). 

 La información de esta investigación será de gran utilidad ya que al identificar 

cuáles son los principales microorganismos fúngicos se pueden establecer protocolos 

terapéuticos más específicos evitando patologías crónicas y riesgos en la salud pública.  

Por lo tanto, en la presente investigación se plantearon los siguientes objetivos:  

• Identificar los géneros de Dermatofitos asociados a Micosis superficiales en 

caninos del cantón Yantzaza.  

• Asociar la presencia de Dermatofitos en base a la signología dermatológica en 

caninos del cantón Yantzaza.  

• Determinar los factores predisponentes a la presencia de Dermatofitos aislados en 

caninos del cantón Yantzaza. 
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4. Marco Teórico 

4.1. Micosis superficiales 

Las micosis superficiales son patologías dermatológicas que afecta principalmente a la 

capa córnea de la piel, pelo y uñas. En la mayoría de casos, se ven involucrados hongos 

levaduriformes de los géneros Malassezia spp y Candida spp. Y hongos dermatofitos cuyos 

géneros principales son Microsporum spp. Trichophyton spp y Epidermophyton spp; Estas 

infecciones suelen favorecerse por factores locales como microtraumatismos o factores 

generales como antibioticoterapia (Paugam et al., 2023). Las infecciones también suelen darse 

por alteraciones en la microbiota de la piel, lo que produce una proliferación del hongo, sumado 

a ello influyen otros factores como el estado inmunológico del animal, higiene, nutrición y 

ambiente en el que vive (Gubelin et al., 2011). 

Los hongos crecen como mohos filamentosos a temperaturas entre 25 - 30º C. levaduras 

en tejidos a temperatura de 37º C. 

4.2. Hongos levaduriformes en micosis superficiales.  

4.2.1. Candida spp.  

En la micosis superficial por Candida spp existen más de 150 especies siendo Candida 

albicans la más común, esta enfermedad es de escasa presentación en pequeños animales, afecta 

en zonas húmedas del animal como; pliegues cutáneos, lechos ungueales y espacios 

interdigitales se lo considera un microorganismo oportunista que contamina las heridas 

mucocutáneas, está asociado a estados de inmunosupresión o administración prolongada de 

algunos fármacos, los animales que presentan piel lacerada, por traumatismos o quemaduras 

con tejido inflamado presentan un alto riesgo de infectarse (Loaiza et al., 2017).    

Los signos dermatológicos característicos son la presenta lesiones eritematosas, placas 

exudativas blanquecinas, maceradas, pápulas y pústulas satélite (Choappa, 2019).  Cabe 

recalcar que Candida spp. también se ve involucrada en infecciones sistémicas ya que puede 

ingresar al torrente sanguíneo a través de la piel y tracto digestivo (Lazo et al., 2018).     

4.2.2. Malassezia spp.  

La Malasseziosis es una micosis superficial producida por una levadura llamada 

Malassezia spp, en el canino la principal especie es Malassezia pachydermatis, esta levadura 

se encuentra generalmente en los pliegues de la piel, en el área interdigital y mucosas oral y 

anal de perros clínicamente sanos.  
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Las principales zonas de infección en los caninos son el conducto auditivo externo (60% 

en otitis externas), cara, axila, pliegues ungueales, inglés y zona interdigital (Ceino et al., 2021). 

Los signos dermatológicos característicos son la presencia de máculas hipocrómicas, seborrea, 

liquenificación, excoriaciones. 

4.3. Hongos dermatofitos en micosis superficiales.   

Son un grupo de hongos de gran importancia, están relacionados entre sí por tener 

similares características e invadir la epidermis en su hospedero (animales o humanos); tienen 

gran afinidad por tejidos con queratina como la piel y el pelo. En la actualidad los dermatofitos 

se presentan como manifestaciones cutáneas que son muy frecuentes en la consulta 

dermatológica (de Hoog et al., 2017; Céspedes, 2022).  

4.3.1. Microsporum spp. 

Es un microorganismo zoofílico, la distribución de este hongo puede variar 

ampliamente, según el área geográfica y otros factores epidemiológicos (es decir, edad, sexo y 

procedencia). En los animales, la infección por M. canis se la ha identificado con alopecia 

multifocal, descamación y lesiones circulares y con formas localizadas. El contagio de se 

produce a través del contacto directo con animales enfermos o sub clínicamente infectados, 

principalmente felinos, o con artrosporas, que persisten viables en el medio ambiente hasta por 

18 meses (Aneke et al., 2018). 

4.3.2. Trichophyton spp.  

Es un dermatofito que se relaciona con infecciones en seres humanos, pero implica 

como agente causal a los animales, mayormente a perros y gatos. Se lo puede identificar en el 

cuerpo de un animal, gracias a que microscópicamente parece una polilla, que puede estar 

presente en pelo, piel, uñas y cerumen. Su mecanismo de infección consta de 3 etapas (Lima, 

2021):  

1) adhesión de artrosporas a corneocitos 

 2) germinación y desarrollo  

 3) penetración del hongo a tejidos queratinizados. 

4.3.3. Epidermophyton spp. 

Existen 2 especies conocidas, siendo E. floccosum la única patógena para el hombre y 

E. stockdaleae que afecta a los animales, microscópicamente están caracterizados por contener 

abundantes macroconidias en racimo o aisladas y por la falta de microconidias.  
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Las lesiones en los casos de dermatofitosis varían de acuerdo a cada especie de animal. 

Los síntomas clínicos más comunes son la pérdida de cabello, costras en la piel, eritema y 

prurito. Por otro lado, la infección por dermatofitos en perros causa lesiones localizadas en la 

cara, las piernas y/o la cola; algunos perros infectados muestran clínicamente lesiones en la piel 

como alopecia multifocal, eritema, pápula, pústula, escamas, querión dermatológico y costras 

con una formación distintiva conocida como tiña.  

Las alteraciones dermatológicas causadas por dermatofitos pueden ser leves o graves 

dependiendo de varios factores, incluidas las especies de dermatofitos infectantes, los factores 

de virulencia, el área de infección, las infecciones secundarias y las condiciones del animal 

(Paryuni et al., 2020). 

4.4. Diagnóstico de la dermatofitosis en caninos.  

En el laboratorio, el diagnóstico se realiza de forma tradicional por medio de la 

observación directa de los pelos con sospecha de dermatofitosis, prueba de total especificidad 

pero que presenta una moderada sensibilidad. Se confirma mediante el cultivo de los pelos en 

medios apropiados, prueba que presenta mayor sensibilidad y permite además la identificación 

de la especie implicada. El cultivo también permite detectar la presencia de portadores 

mecánicos transitorios y los infectados sin lesiones aparentes, y monitorizar infecciones. Las 

técnicas de PCR pueden ser de utilidad, aunque hay que recordar que pueden dar resultados 

falsos positivos en casos de infecciones no activas, al detectar DNA de elementos fúngicos no 

viables (Cabañes, 2020). 

4.5. Tratamiento para la dermatofitosis. 

El tratamiento debe aplicarse siempre, para así acortar el curso de una infección y 

disminuir una posible diseminación en el ambiente a través de las artroconidias suponiendo un 

riesgo para otros animales y humanos. Es aconsejable que se asocie un tratamiento sistémico 

con el uso de tópicos, teniendo en cuenta también las características como el pelo, edad, estado 

de salud del animal que se va a tratar, lo que ayuda a minimizar efectos secundarios por el 

tratamiento que se realice. El tratamiento tópico debe ser consensuado con el propietario, 

explicando la manera de aplicarlos en cada producto, asegurando que se realice correctamente. 

Una vez que se haya iniciado el tratamiento hay que realizar cultivos de control mensuales, sin 

suspender el tratamiento hasta haber obtenido dos cultivos negativos consecutivos (ESCCAP, 

2015). 
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Para el tratamiento tópico en animales de pelo largo es aconsejable rasurar previamente 

al tratamiento con cuidado de producir microtraumatismos (Alarcón, 2022).  

4.5.1. Medicamentos utilizados en la dermatofitosis.  

Algunos de los medicamentos más utilizados en patologías de origen fúngico se enlistan 

en la siguiente tabla. (Tabla 1). 

Tabla 1. Medicamentos comúnmente usados en patologías de origen fúngico 

Principio activo 

Amorolfine Voriconazol 

Anfotericina Itraconazol  

Natamicina  Fluconazol  

Griseofulvina  Terbinafina 

 

4.6. Fallas en la terapéutica para la dermatofitosis  

En los humanos, se estima que, en las últimas décadas, las dermatomicosis superficiales 

afectan a más del 20-25% de la población a nivel mundial. Por lo que se busca tratamientos 

específicos que presenten una mayor efectividad para evitar estas infecciones y evitar en los 

tratamientos implementados en los animales de compañía que viven con los humanos.    

Una de las causas que comunes que se suelen citar en el fracaso del tratamiento es la 

resistencia a los antifúngicos. De hecho, al tener la medicina veterinaria un arsenal terapéutico 

reducido en lo que respecta a la lucha contra las dermatofitos, la presión de selección ejercida 

por las moléculas antifúngicas conduce naturalmente a la selección de cepas de resistencia, ya 

sea que se administren directamente. al paciente o propagarse en el medio ambiente (Cossio, 

2022). Aunque la resistencia se menciona regularmente en caso de fracaso del tratamiento, muy 

rara vez hay reportes de las pruebas biológicas de resistencia de un dermatofito a antifúngicos.  

4.7. Piel.  

4.7.1. Anatomía de la piel. 

La piel es considerada como el órgano más extenso del cuerpo, y cumple con diversas 

funciones como protección del medio externo frente agentes físicos, químicos o bilógicos, 

termorregulación, absorción de sustancias (Joseph et al., 2020). Producción de vitamina D, 

barrera contra la perdida de agua y mantener la composición del cuerpo animal.  Para que se 

puedan efectuar estas funciones la piel debe contar con 3 características (Montalvo, 2021):  
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1. Diferentes capas que la componen (Epidermis, dermis e hipodermis),  

2. Anexos epidérmicos  

3.  Estabilidad mecánica. 

4.7.2. Epidermis. 

La primera capa que componen la piel es la epidermis, que a su vez está formada por 5 

o 4 estratos conformado por células, que le dan ese soporte y estabilidad a la piel. Según la 

ubicación de estos estratos tenemos (Agarwal & Krishnamurthy, 2022): 

● Estrato basal (formado por células basales) 

● Estrato espinoso (formado por células espinosas) 

● Estrato granuloso (formado por células granulares) 

● Estrato lúcido (Células muertas)  

● Estrato corneo (formado por queratinocitos). 

4.7.3. Dermis. 

Consiste en una capa delgada que se encuentra debajo de la epidermis (Montalvo, 

2018).  Esta capa es de origen mesodérmico, comienza debajo de la membrana basal donde hay 

tejido conectivo laxo que se conecta con un tejido conjuntivo denso irregular, cuyas fibras 

colágenas, elásticas y reticulares están sumergidas en la sustancia fundamental compuesta por 

proteínas, electrolitos y material mucoso (Geneser, 2000). Además, es donde se conectan los 

vasos sanguíneos, que forman tres plexos (superficial, medio y profundo), las terminaciones 

nerviosas, y los anexos (Ruano, 2018). 

4.8. Enfermedades De La Piel. 

Las enfermedades de la piel representan una amplia gama de agentes patógenos que 

afectan a la misma. Pueden ser ocasionada por hongos, bacterias, ácaros, virus, entre otros. 

Muchas de las veces estas enfermedades se propagan entre animales mediante el contacto con 

otros animales contagiados, pero también pueden existir otras causas como las enfermedades 

hereditarias (Löwa et al, 2018). 

Los signos dermatológicos más común en las enfermedades de la piel son el prurito, 

lesiones cutáneas denominadas maculas, escara, nódulo, fisura, hiperqueratosis, vesícula, 

hiperpigmentación, escoriación y alopecia (Ceino et al., 2021).  
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4.9. Factores predisponentes a enfermedades de la piel. 

4.9.1. Edad. 

Algunos autores afirman que con el paso del tiempo y el envejecimiento de los animales 

esto llegan a perder elasticidad, por lo que se puede observar un aumento en el contenido de 

calcio y seudoelastina de en las fibras elásticas. Además, de que existe hiperqueratosis, lo cual 

llega a atrofiar los folículos pilosos vitales para la piel. Por otro lado, en un animal más 

geriátrico, su sistema inmunológico comienza a disminuir (Reinoso, 2017). 

4.9.2. Sexo. 

Aunque varios autores como (Castella, 2018) y (Robles. 2017), afirman que no existe 

una asociación entre dermatitis según la variable del sexo; hay otros autores como (Jaramillo, 

2014), que menciona que son las hembras las que son más propensas a este tipo de 

enfermedades gracias a los diferentes cambios hormonales que se presentan conforme el avance 

de su edad.  

4.9.3. Raza. 

Si bien las dermatopatías pueden presentarse en cualquier animal. En algunas 

investigaciones se ha demostrado que los más predisponentes son (Pérez, 2022):  

1) Los perros de raza debido a que la mayoría presenta hipersensibilidad en la piel. 

2) Los perros de pelo corto que además de ser hipersensibles, sus pelos de menor tamaño 

no los protegen de igual manera que un animal con pelo largo. 

4.9.4. Procedencia. 

Los animales nómadas o de subsistencia libre (callejeros) tal como los animales de 

fincas, pueden ser huéspedes de una variedad de enfermedades, no solamente de la dermis. 

Debido a la supervivencia perjudicial que llevan y a la carencia de supervisión de las mascotas 

por fracción de los dueños. Estos animales están expuestos a enfermedades ocasionadas por 

animales callejeros, que puedan estar contagiados (Aliaga, 2020). 
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5. Metodología 

5.1. Área de estudio 

El presente estudio se realizó en las zonas urbanas del cantón Yantzaza en la 

provincia de Zamora Chinchipe, cuya temperatura es de 30 °C aproximadamente, clima 

cálido húmedo y se encuentra a una altura de 822 m.s.n.m.  

 

Figura 1. Mapa del cantón Yantzaza  

Fuente: https://acortar.link/Ux3hlN 

5.2. Enfoque metodológico 

Cuantitativo 

5.3. Diseño de la investigación 

Se realizó un estudio observacional de corte transversal descriptivo, donde se determinó la 

presencia de dermatofitos   

 

5.4. Tamaño de la muestra y tipo de muestreo 

El muestreo es no probabilístico por conveniencia considerando 70 caninos de la zona 

urbana  para la investigación, los animales fueron seleccionados casa por casa tomando en 

cuenta únicamente a los animales con signos clínicos dermatológicos y de los cuales el tutor de 

la mascota deseaba participar.   

5.5. Técnicas 

5.5.1. Anamnesis.  

Estos datos se obtuvieron del propietario o tutor encargado del animal, recogió el 

desarrollo y progreso de la enfermedad. 

https://acortar.link/Ux3hlN
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Los datos del animal incluyeron: Edad, raza y sexo. (anexo 1).  

5.5.2. Examen Físico.  

En el examen físico dermatológico se tomó en cuenta que haya una buena iluminación 

e inmovilización adecuada del animal y se evaluó de la siguiente manera (Foster & Foil, 2015):  

● Examen de membranas mucosas, de la piel y la capa de manera sistemática, empezar 

siempre desde la nariz hacia atrás, primero se examina al animal de pie y luego de 

cubito lateral examinando la parte ventral.  

● El pelo debe ser separado en intervalos regulares para visualizar la piel. 

● Palpar las lesiones 

● Identificar las lesiones cutáneas primarias: Mácula, pápula, pústula, nódulo, 

tumor, placa, vesícula, prurito.  

● Identificar las lesiones cutáneas secundarias: Descamación, collaretes 

epidérmicos, costras, cicatrices, úlceras, excoriaciones, liquenificaciones, 

hiperpigmentación, hiperqueratosis, comedones.      

5.5.3. Toma De Muestras 

Técnica de raspado 

En esta técnica se realizó un pulido de la piel de manera superficial con una hoja 

de bisturí. Este pulido se realiza en una sola dirección. Además, debe ir acompañado de 

muestras de pelo, costras, pústulas, descamación entre otras (Arteaga & Rodríguez, 

2022). 

Transporte De Muestras   

Las muestras recolectadas se almacenaron en un frasco estéril previamente 

etiquetado (rotulado con tipo de muestra, fecha de recolección) y se transportaron en el 

menor tiempo posible (2 horas) al laboratorio, a temperatura ambiente, en caso de 

muestras dermatológicas, basadas en la norma INEN 2266:2010 (INEN, 2010; Castaño 

et al., 2015). 

5.5.4. Cultivos Microbiológicos 

Siembra e inoculación. 

Se realizó la siembra de la muestra con el medio de cultivo elegido e incubó a 

una temperatura de 27 °C 7 a 30 días como máximo. Los medios sintéticos como el 
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Agar Saboraud Dextrosa + cloranfenicol y el Agar Patata Dextrosa, nos permiten 

conocer la adición de compuestos orgánicos e inorgánicos en el cultivo de hongos 

gracias a su baja acidez de: 4.5 – 5.6, que inhibe el crecimiento bacteriano (Saputri, 

2021). 

Agar Sabouraud Dextrosa + cloranfenicol es un medio cuya función principal es 

el aislamiento de microorganismos en cultivos puros, con mayor afinidad en hongos y 

levaduras (Sapturi, 2021). Agar Patata Dextrosa es un medio común para el crecimiento 

de moho con un pH bajo de 4.5 a 5.6 e inhibe el crecimiento de poblaciones bacterianas. 

Requiere de una temperatura óptima para el crecimiento de hongos de 35 a 30 °C (Aryal, 

2019). 

 Morfología Macroscópica 

La tipificación macroscópica de las colonias de los hongos consistió en una 

evaluación de la forma, tamaño, color, difusión de pigmento, textura, superficie (elevada 

o plana), consistencia, aspecto (plegado, radiado, cerebriforme, etc.), en los medios de 

cultivo (Arenas & Torres 2019). (Tabla 2). 

Tabla 2. Tipificación de hongos según se morfología 

Tipificación de hongos filamentosos 

 

 

  

 

El color de las colonias presenta, en 

general, colores claros, desde tonos 

blanquecinos, verdes, amarillentos a 

marrón claro o negro. 

Tipificación de hongos dimórficos  

 

 

 

 

Las colonias presentan en general tonos 

desde blanquecinos, marrón claro a negro. 

Colonias blancas, en agar Sabouraud 

dextrosa (ASD). 

Tipificación de hongos 

levaduriformes  

 

 

 

 

 

 

 

Las colonias presentan tonalidades desde 

blanquecinos a rojizo por lo general. En 

medio de cultivo de agar Sabouraud 

dextrosa (ASD) las levaduras suelen ser 

completas, abombadas o planas, 

consistencia mantecosa, lisas o rugosas. 
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  En general, las colonias de levaduras no 

desarrollan micelio aéreo. 

 

5.5.5. Identificación Microscópica 

La tinción de Azul de Lactofenol posee características tintoriales que permiten la 

observación de microorganismos con mayor facilidad, el fenol es el encargado de inactivar las 

enzimas líticas de las células, lo que impide que se rompan, además, destruya la flora quitándole 

el grado de patogenicidad. Por otro lado, el ácido láctico hace que se conserven las estructuras 

de los dermatofitos (Gonzáles et al., 2020); Por otro lado, la Técnica directa con Hidróxido de 

Potasio (KOH) nos permite una mayor visualización de la pared fúngica para la identificación 

de estructuras importantes (Ventura, 2020). Para la observación al microscopio se debe colocar 

la muestra biológica en un porta objetos con dos gotas de KOH al porcentaje requerido (10% o 

20%), se procede a colocar un cubreobjetos y se somete la muestra al calor con ayuda de un 

quemador de bunsen. 

Técnica de tinción Diff Quick 

Esta técnica contiene 2 soluciones eosinofílica (Eosina red), basófila (Counter blue) y 

un fijador (Metanol). El procedimiento consiste en sumergir 5 veces durante un segundo en el 

fijador, luego sumergir 5 veces durante un segundo en la solución eosinofílica, posteriormente 

sumergir 5 veces durante un segundo en la solución basófila y dejar secar para la posterior 

observación directa en el microscopio. Esta tinción es muy útil para el diagnóstico de 

Malassezia spp ya que esta levadura se observa directamente por tinción puesto que las 

exigencias fisiológicas que presenta para su aislamiento y mantenimiento “in vitro” ha hecho 

de que no pudiera ser identificada mediante los criterios tradicionales de identificación. 

5.6. Variables de estudio  

A continuación, se detallan las variables de estudio. (Tabla 3). 

Tabla 3. Variables de estudio, dependientes e independientes. 

Variable 

dependiente  

Definición Categorías  Unidades Instrumentos  

Dermatofitos  Microorganismo

s fúngicos, los 

principales 

géneros que 

afectan al canino 

Presencia  

Ausencia  

- Agar  

Microscopio  
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son: 

Microsporum 

spp, 

Trichophyton 

spp y 

Epidermophyton 

spp 

Variables 

independientes  

Definición Categorías  Unidades  Instrumentos  

Sexo Característica 

biológica que 

diferencia a 

hembra y macho 

Hembra  

Macho 

 Encuesta y 

observación 

Edad Tiempo 

transcurrido 

desde el 

nacimiento del 

animal 

Cachorros  

Adultos  

Geronte  

1 a 11 meses 

1 a 10 años 

Mayores de 10 años  

 

Encuesta y 

observación 

Raza Características 

externas 

definidas en 

grupos de una 

misma especie  

Definida  

No definida  

- Encuesta y 

observación 

Lugar de 

residencia  

Sitio donde 

habita el animal  

Dentro de casa  

Fuera de casa 

- Encuesta y 

observación 

Lesiones 

cutáneas 

primarias  

Signo 

dermatológico 

que altera el 

correcto 

funcionamiento 

de la piel 

Presencia 

Ausencia   

● Focos de alopecia 

con:  

● pápulas foliculares,  

● pústulas,  

● escamas   

 

 observación 

Lesiones 

cutáneas 

secundarias  

Signo 

dermatológico 

que altera el 

correcto 

funcionamiento 

de la piel 

Presencia  

Ausencia  

● Querión 

dermatofitico   

● Eritema  

● Prurito 

● Despigmentación 

cutánea 

● Costras (Foster y 

Foil, 2015). 

Observación  
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5.7. Procesamiento y análisis de la información 

Se presentaron las variables de forma descriptiva, se usaron medidas de tendencia 

central y dispersión para variables numéricas, frecuencias absolutas y relativas para variables 

categóricas. Se determinó si hay asociación entre la presencia de dermatofitos en caninos y las 

variables independientes, para ello se utilizó la prueba de bondad de ajuste de Chi cuadrado, 

modelos de regresión logística y T de Fisher considerándose valores inferiores o iguales a 0,05 

como estadísticamente significativos, se empleó hojas de cálculo de Excel. 

 

5.8. Consideraciones éticas 

En el presente estudio los animales se manejaron adecuadamente y bajo el 

consentimiento de los propietarios, asegurando su bienestar, su uso racional y ético. 
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6. Resultados 

Del total de 70 muestras del presente estudio se obtuvo los siguientes resultados:  

En el presente estudio 52,9% de las muestras son machos, 47% hembras, 50% 

presentaron raza definida, 55,7% fueron adultos, 24,3% gerontes, 20% cachorros. En cuanto al 

lugar de estancia se presentó similitud con 50% para ambas categorías, la condición corporal 

presento mayor inclinación a la condición ideal con el 82,8% (Tabla 4). 

Tabla 4. Categorización de las muestras. 

Categoría  Total % 

Sexo   

Macho  37 52,9  

Hembra 33 47,1  

Raza   

Definida 35 50 

No definida 35 50 

Edad   

Cachorro 14 20 

Adulto 39 55,7 

Geronte 17 24,3 

Lugar de estancia    

Dentro de casa 35 50 

Fuera de casa 35 50 

Condición corporal    

Delgado  11 15,7 

Ideal  58 82,9 

Obeso  1 1,4 

Total caninos 70 100 

 

Los dermatofitos encabezan el crecimiento de hongos en los cultivos de las muestras 

con un 25,7%, seguido de hongos levaduriformes como Candida spp. 8,6% y Malassezia spp 

4,3%.  
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Tabla 5. Identificación general de hongos. 

Género de hongo  Total % 

Trichophyton spp. 18 25,7 

Candida spp. 6 8,6 

Malassezia spp. 3 4,3 

Alternaria spp. 3 4,3 

Blastomyces spp. 2 2,9 

Aspergillus spp. 1 1,4 

Mucor spp. 1 1,4 

Ausencia de crecimiento 36 51,4 

Total muestras  70 100 

 

Las lesiones secundarias tuvieron mayor presencia 77,8% seguido de la combinación 

de lesiones primarias y secundarias 22,2%. (Anexo 5). 

Estadísticamente la asociación de lesiones a la presencia de dermatofitos no tuvo 

relevancia, esto se apoya con el hecho de que estas lesiones son similares en otros casos 

dermatológicos de origen no fúngico (Tabla 6). 

Tabla 6. Presencia de lesiones en base al diagnóstico de Trichophyton spp. 

    Presencia de lesiones primarias y secundarias  

Categoría     P-valor 

 n (%) n (%)   

Lesiones 

primarias 

Positivo   Negativo Total  

Ausencia 14 (26.9) 38 (73.1) 52  

Presencia  4 (22.2) 14 (77.8) 18 0.694 

Total 18 52 70  

Lesiones 

secundarias 

    

Ausencia 0 (0.0) 1 (100) 1  

Presencia  18 (26.1) 51 (73.9) 69 0,553 

Total 52 18 70  
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La alopecia categorizada dentro de las lesiones secundarias tuvo mayor presencia 

32,4% en los 18 casos positivos a dermatofitosis por Trichophyton spp, la presencia de 

eritema 23,5% también destaco en las lesiones, seguido de la presencia de costras 17,6% 

(Tabla 7). 

 

Tabla 7. Recuento de lesiones en los casos de dermatofitosis por Trichophyton spp. 

Categoría Positivo Negativo % Presencia  

Lesiones primarias     

Pápulas  1 17 2,9 

Nódulos  1 17 2,9 

Vesículas  2 16 5,9 

Pústulas  1 17 2,9 

Lesiones 

secundarias 

   

Alopecia 11 7 32,4 

Eritema 8 10 23,5 

Costras  6 12 17,6 

Escamas 1 17 2,9 

Ulceras  2 16 5,9 

 

En los 18 casos positivos a dermatofitosis se obtuvieron los siguientes porcentajes 

acorde a las variables de los caninos: Sexo: 55,6 % correspondieron a machos, 44,4% a 

hembras. Raza: 55,6 % definida, Edad: 27,8 % cachorros, 16,7 % adultos, 55,6 % gerontes. 

Lugar de estancia: 33,3 % dentro de casa, 66,7 % fuera de casa. Condición corporal: 22,2 % 

delgados, 77,8 % ideal, 0 % obesos (Anexo 6). 

La edad como factor asociado fue la única categoría que presentó significancia 

estadística en la presencia de dermatofitosis en caninos del cantón Yantzaza (Tabla 8). 
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Tabla 8. Presencia de dermatofitosis acorde a factores asociados. 

    Diagnostico Trichophyton spp 

Categoría     P-valor 

 n (%) n (%)   

Sexo Negativo Positivo Total  

Macho  23 (69,7) 10 (30,3) 33  

Hembra 29 (78,4) 8 (21,6) 37 0.407 

Total 52 18 70  

Raza     

Definida 25 (71,4) 10 (28,6) 35  

No definida 27 (77,1) 8 (22,9) 35 0,584 

Total 52 18 70  

Edad     

Cachorro 9 (64,3) 5 (35,7) 14  

Adulto 36 (92,3) 3 (7,7) 39 0.001 

Geronte 7 (41,2) 10 (58,8) 17  

Total 52 18 70  

Lugar de estancia      

Dentro de casa 29 (82,9) 6 (17,1) 35  

Fuera de casa 23 (65,7) 12 (34,3) 35 0,101 

Total 52 18 70  

Condición 

corporal  

    

Delgado  7 (63,6) 4 (36,4) 11  

Ideal  44 (75,9) 14 (24,1) 58 0,584 

Obeso  1 (100,0) 0 (0,0) 1  

Total 52 18 70  

Total positivos 18 (100)   
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7. Discusión 

Las micosis superficiales son infecciones causadas por hongos que comprometen 

los tejidos queratinizados, uñas, pelo y estrato corneo de la piel (Reinoso, 2017). Además, 

es importante destacar que los caninos y felinos son reservorios de estos microorganismos 

y se transmiten con cierta frecuencia al humano, presentando una considerable importancia 

zoonótica (Cabañes, 2020).  

Durante la presente investigación, el mayor crecimiento de hongos fue de 

dermatofitos (24,6%), divididos en los géneros Microsporum spp, Trichophyton spp y 

Epidermophyton spp. Prieto (2023), aisló más de 20 especies de dermatofitos del pelo y piel 

de caninos, solo especies de los géneros Microsporum spp y Trichophyton spp suelen ser la 

causa principal de dermatofitosis en los animales domésticos. 

En el presente estudio, de los 70 caninos el 25,7 % presentó dermatofitosis del 

género Trichophyton spp, posiblemente por  las condiciones ambientales, ya que el cantón 

Yantzaza, posee un clima caluroso – húmedo, con temperatura que oscila entre 17 a 30°C 

y humedad mayor al 90% (GAD Yantzaza, 2022), lo que propicia un ambiente favorable a 

la presencia de dermatofitos, puesto que los hongos crecen en temperaturas de 25 a 30°C. 

Considerando que, dichas infecciones aparecen con mayor frecuencia en regiones tropicales 

y sub – tropicales (Segal & Elad, 2021; Reinoso, 2017).  

Bedoya & Mejía (2022) de un total de 60 muestras solamente el 8.3% dio positivo 

a dermatofitosis, y el género que más estuvo presente fue Epidermophyton spp (60%), 

seguido por Trichophyton spp (40%). Así mismo, Reinoso (2017), en su estudio realizado 

en la ciudad de Cuenca, con 70 pacientes con lesiones dérmicas, menciona que, en albergues 

(46,37%) la presencia de dermatofitos fue mayor que en pacientes que acudían a las clínicas 

veterinarias (23,21%), de esta manera es posible que la contaminación sea mayor en perros 

que estén en hacinamiento.  

Benítez (2018) realizó un estudio el Hospital Docente Veterinario César Augusto 

Guerrero de la Universidad Nacional de Loja, en donde de un total de 63 muestras, el agente 

aislado con mayor frecuencia fue Trichophyton spp (96.66%), seguido de Epidermophyton 

spp (3.33%), considerando que hubo inadecuada alimentación en los individuos y el lugar 

de residencia se encontraba en estado deplorable (Benítez, 2018).  

Armijos (2012) aisló en personas del barrio Tierras Coloradas de la ciudad Loja 

Trichophyton rubrum (35%) y Trichophyton mentagrophytes (33%), considerando que los 
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pacientes que acuden a consulta convivían con perros mestizos, los cuales presentaban 

lesiones dérmicas y estaban en mal estado, lo que puede ser un factor de contagio debido al 

contacto directo con los animales (Aneke et al., 2018). 

Es importante considerar que la ciudad de Loja cuenta con un clima cálido – 

templado, con temperaturas que llegan hasta 26°C y humedad del 78% (GAD Loja, 2023), 

propiciando así que las condiciones ambientales y el estado precario de los animales sean 

factores para el crecimiento de los hongos (Benítez, 2018). 

Los hongos oportunistas invasivos, son un problema emergente que generalmente 

se encuentran en el ambiente, siendo saprófitos y también organismos simbióticos que viven 

en asociación con otros seres vivos (Gómez, 2017; Ríos, A. & Caubet, L. 2023).  

En el presente estudio se encontró la presencia de hongos ambientales (10,1%), 

específicamente Alternaria spp., que se encuentra en el suelo o plantas, y es también 

abundante en la piel del perro y forma parte de su microbiota (Classen et al., 2017; McAtee 

et al., 2017). Existen diferentes factores que se asocian a su crecimiento, como son 

inmunidad, medicación inmunosupresora, hiperadrenocorticismo, y condiciones 

ambientales (zonas rurales, aseo, y condiciones físicas de estancia del canino) (Classen et 

al., 2017; Ríos, A. & Caubet, L. 2023). La presencia de estos hongos ambientales, 

posiblemente se asocia a contaminación considerando el estado de los animales y las 

condiciones de toma de muestras. 

De la misma manera, los principales hongos levaduriformes involucrados son 

Candida spp (8,6%) y Malassezia spp (4,3%), considerando que son levaduras saprófitas 

de la piel en caninos y felinos (Galvis, M & Borda, F; 2016), por lo que, es probable que la 

humedad elevada del cantón Yantzaza (> 90%) y temperatura (30°C), sea un factor vital 

para su crecimiento, ya que altera el microclima o fisiología de la piel, predisponiendo su 

crecimiento. 

Reinoso (2017), en su estudio realizado con 70 pacientes con lesiones dérmicas, 

encontró Malassezia spp (42,85%), seguido por Candida spp. (33,92%) y Dermatofitos 

(23,21%) que acudieron en clínicas veterinarias, mientras que en albergues es otro 

panorama, encontrándose Dermatofitos (46,37%), Candida spp. (30,43%) y   Malassezia 

spp (23,18%), debido a las condiciones de hacinamiento y características ambientales que 

se expone cada paciente. 
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Servín (2023), de 15 pacientes con lesiones dermatológicas, se presentó Malassezia 

spp (33%), la cual se presenta como una afección dermatológica secundaria, cuando los 

animales exteriorizan otras dermatosis como dermatofitosis, alergias, defectos de la 

queratinización y desórdenes metabólicos, que aumentan la producción de las glándulas 

sebáceas (Greene, 2008).  

Generalmente las lesiones, presentan una zona de inflamación que se expande 

lentamente, costras y alopecia central, además es frecuente observar caspa superficial y 

pápulas costrosas en la zona de alopecia (Romero Núñez & González Guzmán, 2018; 

Reinoso, 2017).  

En el presente estudio, de los 70 caninos estudiados se evidenciaron lesiones 

primarias (1,4%), lesiones secundarias (24,3%) y lesiones mixtas (74,3%), aunque, no hubo 

diferencia estadística; sin embargo, Macías (2022) en un estudio en la ciudad de Guayaquil, 

observó que, de las 40 muestras positivas a dermatofitos, el mayor porcentaje se presentó 

en lesiones secundarias (72,50%), seguido por lesiones primarias (25%) y ambos tipos de 

lesiones (2,50%); por lo que, al existir presencia de hongos oportunistas tienden a presentar 

lesiones mixtas, complicando los cuadros dermatológicos. 

Es importante considerar que las lesiones causadas por el género Trichophyton spp 

se evidencian cuando los animales entran en contacto con el hongo (Macías, 2022), las 

lesiones generalmente se caracterizan por presentar descamación, eritema y formación 

de costras. Además, los folículos pilosos se rompen y el cabello se vuelve quebradizo por 

lo que se puede observar caída del cabello cerca de la caspa, pústulas y pápulas (Cabañes, 

2000) y suelen presentarse más en zonas de la cara como en miembros anteriores y/o 

posteriores (Rynaldi & Reinoso, 2020; Reinoso, 2017).  

En cuanto al género Trichophyton en el presente estudio, de los 18 casos positivos 

presentaron lesiones secundarias (77,8%) y lesiones mixtas (22,2%), distribuyéndose con 

mayor frecuencia en eritema, alopecia, costras y vesículas. Macías (2022), observó que en 

perros infectados con Trichophyton el 18.1% presentaron alopecia, hiperpigmentación y 

escamas. Mientras que, Cabrera (2014), manifiesta que los caninos infectados presentaron 

hiperpigmentación (29,1%). Además, las lesiones con Trichophyton suelen ser mucho más 

inflamatorias con áreas progresivas confluentes de costras marcadas y pérdida de cabello 

(Pierre, 2011).  
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Bedoya & Mejía, (2022), manifiesta que las lesiones también pueden presentar 

foliculitis, furunculosis y costras, y lesiones nodulares, profundas, inflamatorias, 

supurantes, también conocidas como "kerion"; y en fase de curación, las lesiones pueden 

ser lisas y brillantes (Foster y Foil, 2015; Prieto et al., 2023).  

En dermatofitosis la presentación del tipo de lesiones y distribución es muy variable, 

por lo que se pueden confundir con lesiones de tipo bacteriano, alergias alimentarias, 

problemas de ácaros, por su similitud en la presentación clínica (Arias, 2014; Castellanos, 

2011). 

Además de los factores geográficos y socioeconómicos de la población, la edad, el 

sexo, y la raza de los animales, se consideran factores predisponentes para la presencia de 

lesiones dermatológicas en caninos y felinos (Benítez, 2018), por lo cual la dermatofitosis 

es una enfermedad muy frecuente en individuos jóvenes y gerontes (Cabañes, 2020).  

La edad juega un papel fundamental, puesto que la dermatofitosis se presenta con 

mayor incidencia en cachorros ya que su sistema inmune es incompleto y en aquellos 

animales que su sistema inmune esta debilitado (Morales, 2022; Bedoya & Mejía, 2022), 

además, según el comportamiento los cachorros tienen a ser más activos, lo que favorece 

su grado de exposición al medio ambiente (Granjeno et al., 2000; Arias, 2014).  

En el presente estudio hubo una diferencia estadística ya que perros gerontes 

(p<0.001) presentaron mayor incidencia de dermatofitosis, lo cual coincide con otras 

investigaciones, Arias (2014) de 127 casos de dermatofitosis, el rango de edad más afectado 

fue mayores de 6 años (2,36%); Odiaga (2022), de 52 casos, el 58,33% afectó a perros entre 

1 a 7 años; concluyendo que animales gerontes presentan mayor susceptibilidad, debido a 

que su sistema inmunitario es débil, además factores como el estrés, nutrición incorrecta, 

enfermedades inmunosupresoras, parásitos (Reinoso, 2017), considerando que la mayoría 

de los perros su lugar de estancia era fuera de casa.   

Con relación al sexo, los machos (55,6%) fueron más afectados que las hembras 

(44,4%), sin embargo, en la literatura se reporta que el sexo es una variable que no influye 

la presencia de dermatomicosis en animales (Arias, 2014). Macías (2022), de las 40 

muestras positivas a dermatofitos se pudo evidenciar que los machos (75%) fueron más 

afectados que las hembras (25%). Por el contrario, Jacome (2022), en Cotopaxi menciona 

que tanto machos (50%) como hembras (50%) son afectados de la misma manera, por 

dermatitis fúngicas. 
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La dermatofitosis fue mayor en perros de raza definida (28,6%) que en perros de 

raza no definida (22,9%) posiblemente por el microambiente debajo del manto (Pérez, 

2022).  Arias (2014), manifiesta que perros sin raza definida (75%) fueron el grupo 

mayormente afectado por dermatofitosis y Jacome (2022), menciona que la raza más 

afectada es la mestiza (65%), según las atenciones en clínicas veterinarias. 

La literatura reporta que existe mayor predisposición en razas definidas, siendo las 

razas Caniche, Schnauzer, Pitbull, Labrador, Shitzu Yorkshire terrier, Fox terrier, Pastor 

Belga, Beagle, Jack Russell terrier y Pastor alemán, más predisponentes (Macías, 2022; 

Morales, 2022; Bedoya & Mejía, 2022), debido a la mayor presencia de pliegues cutáneos, 

pelaje corto o largo (Pérez, 2022), por lo que el microambiente debajo del manto en estos 

animales, favorece condiciones óptimas de temperatura y humedad para el desarrollo del 

hongo (Arias, 2014), además la grasa acumula humedad y los hongos se multiplican 

(Reinoso, 2017), considerando que los hongos crecen en temperaturas de 25 – 30°C. 

Respecto al lugar de estancia y condición corporal, son factores que no presentan 

porcentajes significativos en esta investigación, así como en la literatura no se mencionan. 

Para una dermatofitosis, se interrelacionan 3 variables epidemiológicas: las 

concernientes al hospedero, condiciones del huésped y el ambiente (Gómez, 2017). El 

cantón Yantzaza, posee un clima caluroso – húmedo, lo que propicia un ambiente favorable 

a la presencia de dermatofitos, siendo Trichophyton spp, el más predisponente en perros 

gerontes, machos, y con raza definida; con lesiones mixtas. 
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8. Conclusiones 

− El principal género de dermatofito aislado en los caninos del cantón Yantzaza fue 

Trichophyton spp.  

− Existió mayor presencia de lesiones secundarias en caninos del cantón Yantzaza 

diagnosticados con infección por Trichophyton spp, pero no hay relevancia estadística 

en la asociación a la presencia de dermatofitosis en caninos, esto se apoya con el hecho 

de que las lesiones pueden ser similares en otras patologías dermatológicas.     

− La raza, el lugar de estancia y condición corporal no presentaron relevancia en la 

asociación a la presencia de dermatofitosis.  

− Los perros gerontes mostraron mayor asociación a la presencia de dermatofitos en 

caninos del cantón Yantzaza. 
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9. Recomendaciones 

− Aumentar el área de muestreo y estudiar diferentes especies de animales domesticas que 

también pueden ser reservorios de dermatofitos.  

− Utilizar métodos moleculares para diferenciar las especies de dermatofitos asociados a 

dermatopatologías.   

− Realizar estudios de efectividad de fármacos específicos para el tratamiento de 

dermatofitosis en caninos. 

− Destacar la importancia del diagnóstico específico de laboratorio para dermatología ya 

que los signos clínicos son similares en diferentes patologías dermatológicas, esto con 

el objetivo de evitar el tratamiento empírico lo que puede generar consecuencias a largo 

plazo. 

 

Estas recomendaciones aportarán nuevos conocimientos sobre la dermatofitosis en caninos 

y el potencial zoonótico de esta patología dermatológica evitando futuros riesgos en la salud 

de las mascotas y salud pública.  
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11. Anexos. 

Anexo  1. Anamnesis y examen dermatológico. 
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Anexo  2. Diagrama de flujo para crecimiento de hongos 
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Anexo  3. Recolección de muestras. 
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Anexo  4. Preparación de medios de cultivo, siembra e incubación 

13.  
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Anexo  5. Trabajo de laboratório. 

 

Identificación de hongos en cámara de flujo (A), lesión dermatológica en canino positivo a 

dermatofitosis (B), caracterización macroscópica del hongo en agar sabouraud (C), identificación de 

hongo Trichophyton spp. con azul de metileno (D). 
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Anexo  6. Categorización de la presencia de lesiones acorde al género Trichophyton spp. 

Categoría  Total % 

Lesiones primarias  0 0 

Lesiones secundarias  14 77,8 

Lesiones primarias y secundarias 4 22,2 

Total dermatofitosis  18 100 

 

 

Anexo  7. Presencia de dermatofitosis acorde a factores asociados. 

Categoría  Total % 

Sexo   

Macho  10 55,6  

Hembra 8 44,4  

Total 18 100 

Raza   

Definida 10 55,6 

No definida 8 44,4 

Total 18 100 

Edad   

Cachorro 5 27,8 

Adulto 3 16,7 

Geronte 10 55,6 

Total 18 100 

Lugar de estancia    

Dentro de casa 6 33,3 

Fuera de casa 12 66,7 

Total 18 100 

Condición corporal    

Delgado  4 22,2 

Ideal  14 77,8 

Obeso  0 0 

Total 18 100 

Total dermatofitosis  18 100 
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Anexo 8. Certificado traducción de resumen 
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