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RESUMEN

El presente proyecto tuvo por principio evidenciar y determinar la presencia de
Malassezia sp. en pacientes con dermatitis atopica canina (DAC); mediante la
observacion microscopica de citologias, hisopados y técnica de cinta adhesiva;
teflidas con la coloracion de Diff-Quick. Estas muestras se tomaron de cinco
zonas corporales: espacios interdigitales de los miembros pélvicos y toracicos,
comisuras de los labios, periné, oidos derecho e izquierdo y axilas. Sobre un
total de 80 perros examinados con DAC en 16 centros de atencién veterinaria,
se valoré el sobrecrecimiento de Malassezia sp., en el area metropolitana de
Quito se obtuvo la presencia del 66,25% y en los valles aledafios el 33,75%. En
cuanto a la presencia por zonas corporales se obtuvo en los labios 28,75%,
periné 30%, axilas 30%, oido izquierdo 60%, oido derecho 57,5%; en
interdigitos se observd en miembro pélvico derecho 36,25%, miembro pélvico
izquierdo 37,5%, miembro toracico derecho 41,25% y en miembro toracico
izquierdo 35%. Para el analisis estadistico se utilizé pruebas de Chi cuadrado
para ver la dependencia entre las variables y se encontré que ninguna variable
es dependiente; sea esta: sexo, edad, lugar en donde vive o raza.

Palabras Claves: DERMATITIS ATOPICA CANINA, DAC, MALASSEZIA SP.,
CITOLOGIA, HISOPADO, CINTA ADHESIVA, PERRO.
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ABSTRACT

The aim of this thesis was to find evidence and to determine the presence of
Malassezia sp. in atopic canine patients (CAD) through microscopic observation
of cytologies, swabs and stained Scotch tape technique using Diff-Quick. These
samples were taken from five body regions: interdigital spaces of the pelvic and
thoracic limbs, commissures of the lips, perineum, right and left ears, and
axillas. The sample was 80 dogs with CAD exanimated in 16 veterinary care
centers the overgrowth of Malassezia sp. in dogs of the metropolitan area were
66,25% and in the valleys 33,75%; In terms of presence by body areas we
obtained: lips 28.75%, perineum 30%, armpits 30%, left ear 60%, right ear
57.5%; 36.25%, left pelvic limb 37.5%, right thoracic limb 41.25% and left
thoracic limb 35%. Statistical analysis was used x2-test to see the dependence
between the variables and it was found that no variable is dependent (sex, age,

place where the patient lives or race).

Keywords: CANINE ATOPIC DERMATITIS, CAD, MALASSEZIA SP.,
CYTOLOGY, SWAB, SCOTCH TAPE, DOG.
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ABREVIATURA Y SIMBOLOGIA
DAC: Dermatitis Atépica Canina.

DA: Dermatitis Atopica.

DAPP: Dermatitis Alérgica Por Pulgas.
DM: Dermatitis por Malassezia.

M.: Malassezia.

Sp.: especie.

MTD: Miembro Toracico Derecho.
MTI: Miembro Toracico lzquierdo.
MPD: Miembro Pélvico Derecho.

MPI. Miembro Pélvico Izquierdo.

OD: Oido Derecho.

Ol: Oido Izquierdo.
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CAPITULO I: INTRODUCCION

La Malassezia pachydermatis, es una levadura lipofilica unipolar, es un
comensal de la piel canina y puede ser aislada en la piel y en los conductos
auditivos de perros sanos. Varios factores han sugerido el crecimiento excesivo
del organismo, como alteraciones en el microclima de la superficie de la piel y
la inmunosupresion del huésped. Estos factores, pueden ser: enfermedades de
la piel subyacentes incluyendo trastornos de hipersensibilidad, infecciones
bacterianas en la piel, defectos de queratinizacion y enfermedades endocrinas.
La dermatitis atdpica es una de las enfermedades mas comunes asociadas
con el sobrecrecimiento de Malassezia en perros (Chen et. al, 2002)

La dermatitis atopica canina (DAC) es una enfermedad inflamatoria y
pruriginosa de la piel con predisposicion genética y con caracteristicas clinicas
determinadas. La mayoria de las veces esta asociada a la produccion de IgE
frente a alérgenos medioambientales. La prevalencia de esta enfermedad
ronda el 10% y su incidencia va aumentando, al igual que ocurre en los seres
humanos (Carlotti, 2005).

El objetivo de esta investigacion fue determinar la presencia de Malassezia sp

en perros que presenten DAC en el Distrito Metropolitano de Quito y sus valles.
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CAPITULO II: REVISION BIBLIOGRAFICA

2.1 DERMATITIS ATOPICA CANINA (DAC)

2.1.1 Definicion

La dermatitis atopica (DA) es una enfermedad inflamatoria pruriginosa de la piel
con predisposicion genética, que es comun en los seres humanos. La
incidencia de la enfermedad DA ha aumentado rapidamente en todo el mundo
durante los ultimos treinta afios. Se ha descrito que esta condicién también es
comun en perros y es reconocida como una enfermedad multifactorial que
involucra reacciones alérgicas mediadas por IgE a varios alérgenos
ambientales, alteraciones de la funcion de la barrera de la piel, colonizacion
microbiana, y la inmunidad anormal cutanea (Kang, Kim, Jang, & Park, 2014).
La prevalencia de esta enfermedad ronda el 10% y su incidencia va
aumentando, al igual que pasa en humanos (Carlotti, 2005). Hillier and Griffin
(2001) hablan de una prevalencia del 3 al 15% en la poblacién canina que
representa entre el 3% y el 58% de enfermedades dermatoldgicas en perros
atendidas en clinicas veterinarias.

Gomez-de la Fuente (2015) nos aclara que la dermatitis atopica (DA) se ha
convertido en un problema de salud en nuestro medio debido al aumento de su
prevalencia, la alteracion de la calidad de vida, los gastos que ocasiona y su
implicacion en la progresion a otras enfermedades atOpicas. Ademas no tiene
una cura definitiva, por lo que seria interesante la aplicacion de medidas
preventivas y abordar diversas estrategias implicadas, entre las que se
encuentran: la modificacion del sistema inmune mediante exposicion
microbiana, la induccion de tolerancia inmunoldgica por exposicion antigénica y
la restauracion de la funcién barrera para frenar la marcha atépica. Medidas
gue deben ser conocidas por los dermatdlogos para aplicarlas 0 poner en

practica.

12
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2.1.2 Etiologia y Patogenia

2.1.2.1 Factores intrinsecos:

El hecho de la existencia de una predisposicion racial hace sospechar de la
gran importancia de los factores genéticos. Las IgE juegan un papel muy
importante, debido a su interaccion con los alérgenos. Pueden aumentar la
respuesta inmunoldgica (es la captura el antigeno por la epidermis y se acopla
a las células de Langerhans), y desencadenan la reaccion inflamatoria
combinandose con los alérgenos en la superficie de los mastocitos y basofilos.
También otras células, en la fase tardia de la reaccion, o Células de
Langerhans y células dendriticas de la piel, capturan y exponen el antigeno, o
Células B, que son productoras de anticuerpos reactivo o Células T helper:
produciendo citoquinas, que activan las células B y otras células inflamatorias o
Mastocitos productores de mediadores de la inflamacion, que juegan un papel
clave en la primera fase de la enfermedad. En la patogenia de la DAC, juegan
un papel muy importante un gran nimero de mediadores de la inflamacion:
histamina, serotonina, leucotrienos y citoquinas. No se sabe cual de ellos juega
un papel méas relevante clinicamente, siendo seguramente la combinacion de

todos ellos la responsable de la sintomatologia (Carlotti, 2005).

2.1.2.2 Factores extrinsecos:

Se consideran responsables de DAC un gran numero de alérgenos de caracter
estacional como es el polen y no estacionales como: acaros del polvo,
escamas, hongos, mohos, telas, insectos distintos a las pulgas. También se ha
confirmado que Oermatophagoides farinae es mas importante que
Oermatophagoides pteronyssinus, a pesar de que se dan ciertas reacciones
cruzadas. Es probable que los alérgenos penetren en el organismo por via
percutdnea, aunque no se descartan totalmente las vias respiratoria y
digestiva. En los perros y los hombres la dermatitis atopica se favorece por
diferentes mecanismos como la evolucién de infecciones estafilocécicas o por
Malassezia. Esto da lugar, en perros, a foliculitis estafilococica o aumento de la

flora de superficie (en particular Staphylococcus intermedius y/o Malassezia
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pachydermatis), que contribuyen al prurito y la inflamacién (Carlotti, 2005). Se
observé en un estudio de pruebas intradérmicas en Italia entre 186 pacientes
con DAC, se obtuvo 70 reacciones positivas (37,6%) hacia Malassezia sp.

(Furiani, Scarampella, Noli, & Ordeix, 2008).

2.1.3 Cuadro Clinico y Diagnéstico

El diagndstico de la dermatitis atopica se basa en: una historia clinica
consistente y signos clinicos, la exclusién de otras causas de enfermedad de la
piel pruriginosa y la presencia de al menos una reaccion a la prueba cutanea
intradérmica positiva. Pruebas como: cepillado de la capa, raspados de piel y la
terapia del ensayo para descartar ectoparasitos y una dieta cacera por al
menos 6 semanas, para descartar una reaccion alérgica a los alimentos (Chen,
Halliwell, Pemberton, & Peter, 2002).

Los criterios para el diagnéstico de DAC, planteados por T. Willemse en 1986,
han sido aceptados por unanimidad para establecer el diagndstico del DAC;
fueron revisados en 1997, y en 1998 Prélaud propuso una nueva revision y
otros muchos autores hicieron hincapié en la demostracién in vivo e in vitro, en
que la sensibilizacion es, para muchos dermato6logos, un criterio importante
para el diagnoéstico y tratamiento de DAC, incluso si el diagnostico es
principalmente clinico. Este no es el caso en medicina humana, pues aunque

las dos enfermedades son similares, no son idénticas (Carlotti, 2005).

2.1.3.1 Criterios de PRELAUD
Carlotti (2005) manifiesta: los criterios de Prelaud descritos en el afio de 1998 y

quien los dividié en mayores y menores.
Asi, deben estar presentes tres de los criterios mayores.
Criterios mayores:

- Inicio de los signos entre los 6 meses y 3 afios de edad.
- Prurito que responde a la corticoterapia.

- Pododermatitis bilateral anterior con eritema interdigital.

14
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- Eritema en la cara concava de los pabellones auriculares.

- Queilitis.
Criterios menores (no son validos, sugestivos):

- Predisposicion racial o familiar.
- Dermatitis recurrente con duracién superior a dos afios.
- Manto sin brillo.

- Lesiones en el pliegue del tarso.

2.1.3.2 Criterios de FAVROT

Un estudio reciente, realizado por Favrot et al. (2010), propuso dos nuevos
conjuntos de criterios que aumentarian la sensibilidad y especificidad sobre los

criterios de Willemse.
Se proponen los siguientes criterios:

- Inicio de signos antes de los 3 afios de edad.

- Perro que vive mayormente en el interior.

- Prurito con respuesta a glucocorticoides.

- Infecciones de levaduras crénicas o recurrentes.
- Patas delanteras afectadas.

- Pabellon auricular afectado.

- Margenes de la oreja no afectados.

- Area dorso lumbar no afectada.

Los criterios de Favrot mostraron una sensibilidad del 85% con 5 de los 8
criterios presentes y una especificidad del 79%. La especificidad aumenta a
89% con 6 de los 8 criterios. Por tanto, segun este estudio, los criterios de
Favrot tendian la mayor sensibilidad y especificidad (Miller, Griffin, & Campbell,

2014); evidenciando una mejor herramienta diagndstica.
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2.1.4 Tratamiento

La estrategia terapéutica se basa en el control de aquellos factores que pueden
ser identificados y para los cuales son posibles medidas de intervencion; estas
incluye: ectoparasitos, infeccion bacteriana o fungica e hipersensibilidad
dietética. Los ectoparasitos, particularmente las pulgas, no son la causa de la
dermatitis atdpica, pero son un factor de confusiébn que puede exacerbar el
prurito, por lo que se indican medidas preventivas. Las infecciones bacterianas
y de levaduras son frecuentemente asociadas con dermatitis atopica y la
terapéutica puede ser sistémica y/o topica, seguido de tratamiento tdpico
regular para prevenir la recaida. Se debe dar una dieta apropiada dependiendo
de la gravedad de los signos clinicos y de la voluntad y expectativas de los
propietarios (Saridomichelakis & Olivry, 2016).

Una opcién es el tratamiento sintomatico y/o la terapia de intervencion
especifica para la alergia ambiental (Prevencidon de alérgenos, inmunoterapia
especifica de alérgenos). El tratamiento sintomatico incluye el uso de
glucocorticoides (sistematicamente o tdpicamente), ciclosporina y oclacitinib
(Saridomichelakis & Olivry, 2016). Otros tratamientos de eficacia inferior o
menos probada incluyen antihistaminicos, dextrometorfano, &cidos grasos,
Interferon felino, omegas, misoprostol, pentoxifilina, inhibidores especificos de
la recaptacion de serotonina y farmacos antidepresivos triciclicos. El abordaje
terapéutico debe ser revisado a intervalos regulares y adaptado a las
necesidades de cada individuo. Por lo general, un resultado exitoso a largo
plazo puede lograrse combinando los tratamientos de una manera que
maximice sus beneficios y minimice sus inconvenientes (Saridomichelakis &
Olivry, 2016)

El uso de antihistaminicos puede ser beneficioso en algunos pacientes, en un
estudio el Dr. Cook utilizando cetirizina, vio una reduccion satisfactoria del
prurito en 4 de 22 pacientes con DAC (Cook, Scott, Miller, Kirker, & Cobb,
2004).
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Olivry y Muller (2003) resumen: “Hay una buena evidencia para recomendar el
uso de glucocorticoides orales y ciclosporina para el tratamiento de caninos con
DA, el uso topico de triamcinolona, locion topica de tacrolimus, pentoxifilina oral
o misoprostol oral ha resultado exitoso. No se dispone de pruebas suficientes a
favor o en contra para recomendar los antagonistas de receptores de histamina
de tipo | de primera y segunda generacién, antidepresivos triciclicos,
ciproheptadina, aspirina, terapia con hierbas chinas, remedios homeopéticos,
acido ascorbico, AHR-13268, papaverina, antibioticos inmuno-moduladores,
tranilast, pramoxina topica o capsaicina. Finalmente, hay evidencia clara para
la recomendacion del uso de arofilina oral, inhibidores de la sintesis de
leucotrienos y receptores antagonistas de leucotrieno de cysteinyl (Olivry &
Mueller, 2003)

Pucheu y Haston (2016) alegan que el tratamiento de la DAC depende mucho
menos de la terapia tépica que su contraparte humana, mientras que las
pruebas de alergia y la inmunoterapia especifica de alérgenos proporcionan un
componente a menudo eficaz en los perros afectados.

En cuanto a las consideraciones nutricionales en DAC, DeBoer (2004) nos dice
ser limitada en hipersensibilidad alimentaria donde juega un rol importante en
algunos pacientes. Sin embargo, en el futuro puede ser posible la influencia en
el curso de la enfermedad con la dieta incluso en ausencia de alergia
alimentaria. Esta claro que la suplementacion en la dieta de acidos grasos,
puede cambiar la composicion de los lipidos de la epidermis canina. En teoria,
este principio puede utilizarse en un intento de aumentar la funcién de barrera
cutanea e incluso puede ser posible prevenir la expresion del fenotipo atopico
en individuos genéticamente predispuestos. Por ejemplo, la administracion
perinatal de probiéticos tales como los lactobacillus en lactantes humanos con
riesgo genético para el desarrollo de DA reduce sustancialmente el riesgo de

que la enfermedad clinica se desarrolle.
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2.2 Malassezia sp.

2.2.1 Morfologia y descripcion

La Malassezia comprende especies de levaduras comensales que
habitualmente colonizan las capas superficiales de la epidermis. Malassezia
pachydermatis (también denominada Malassezia canis, Pityrosporum
pachydermatis y Pityrosporum canis) es la Unica que no requiere de
suplementos lipidicos durante el cultivo in vitro. De igual manera M.
pachydermatis se clasifica como wuna levadura saprofita lipofilica, no
dependiente de lipidos, no micelial, que se encuentra comunmente en piel,
conductos auditivos, superficies mucosas, y sacos anales y vagina de perros y
gatos normales. M. Pachydermatis se puede aislar de la piel de cachorros de 3
dias de edad (Miller, Griffin, & Campbell, 2014)

Mason et. al, (1996)., en una revisidbn acerca de los comensales de la piel
canina, donde enumera al Staphylococcus intermedius, el Demodex canis y la
Malassezia pachydermatis; concluye que la Malassezia pachydermatis se
multiplica més facilmente en presencia de estafilococos y con otras bacterias
aisladas en los canales auditivos. La Malassezia Pachydermatis junto a M.
ovule producen sustancias antifiangicas que inhiben el crecimiento de la

mayoria de dermatofitos.

2.2.2 Cuadro Clinico

Malassezia pachydermatis es parte de la flora normal de la piel canina. La
hipersensibilidad a Malassezia sp. se reconoce como un factor
desencadenante de los sintomas clinicos de la dermatitis atopica (DAC) en
algunos perros. Las determinaciones de la hipersensibilidad a Malassezia sp.
se hace a menudo con la prueba intradérmica (IDT), que pueden tener
disponibilidad limitada en una primera opinion dentro de la practica veterinaria
(Oldenhoff, Frank, & De Boer, 2014). La reactividad alergénica es mas alta en

pacientes atdpicos con evidencia citolégica de Malassezia sp. que comparado
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con perros atopicos que no la tenian (Bond, Curtis, Hendricks , Ferguson, &
Lloyd , 2002).

Las lesiones pueden ser localizadas o generalizadas; las 4reas comunmente
afectadas incluyen labios, conductos auditivos, axilas, ingle, cara ventral del
cuello, region medial de muslos, piel interdigital, zona perianal y regiones
intertriginosas, ya que son calidas y humedas. El prurito es una sefial
importante y practicamente es constante. Los perros con enfermedad cutanea
generalizada (eritrodermia exfoliativa) presentan piel eritematosa, grasienta o
cerosa, escamosa (escamas de color amarrillo o gris pizarra) y costrosa. A
menudo tienen un desagradable olor a rancio o levadura, en casos cronicos
pueden tener marcadas liquenificacion e hiperpigmentacion (Miller, Griffin, &
Campbell, 2014).

Figueredo et al. (2012) mostro la capacidad in vitro de las cepas de M.
pachydermatis para producir biofilm, y su relacion con la Fosfolipasa y la
composicion genética de los aislados de los pacientes con lesiones (n = 32) y
de perros con piel sana (n = 30). La produccion de biofilm se determiné
mediante la tincién cristal violeta y el scanning electronic microscopy (SEM). El
biofilm fue producido por casi todas las M. Pachydermatis aisladas (95,2%) de
perros con y sin lesiones cutdneas. Hubo una mayor formacién de biofilm en
cepas recogidas de animales con lesiones en piel. Aqui se sugiere que la
produccion de fosfolipasa podria actuar en sinergia con el Biofilm que inducen
o exacerban las lesiones cutaneas en perros. Los resultados proporcionaron
evidencias para una mejor comprension de las interacciones entre las
levaduras y el sistema inmune del huésped y reveld la patogenicidad de M.
pachydermatis en animales.

En el andlisis de los resultados de un estudio donde han utilizado la prueba P-K
en pacientes con DAC con dermatitis por Malassezia (DM); concluye que el test
P-K confirma la transferencia pasiva de la anafilaxia cutdnea por anti-
Malassezia IgE e indica que es funcional en, las reacciones de

hipersensibilidad de tipo | de perros atopicos con DM. Entonces la reduccién o
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bloqueo de anti-Malassezia IgE en perros atopicos con DM proporciona un
mejor control clinico de la enfermedad (Morris & DeBoer, 2003).

Los clinicos necesitan entender que los signos clinicos de la dermatitis por
Malassezia, el hallazgo de organismos de la levadura en la citologia y la
demostracion de hipersensibilidad a Malassezia, utilizando métodos
serologicos o pruebas intradérmicas, son tres conceptos separados. Asi mismo,
se reconoce en seres humanos, que las especies de Malassezia pueden
desencadenar y exacerbar los signos clinicos de las dermatitis de cabeza y
cuello, una forma de dermatitis atopica (Oldenhoff, Frank, & De Boer, 2014).

En reportes previos se muestra un elevado nivel de anticuerpos IgG e IgE
especificos de Malassezia, en perros atopicos (Chen, Halliwell, Pemberton, &
Peter, 2002).

Chen et, al. (2002) aclaran que la dermatitis por Malassezia es una enfermedad
que se reconoce cada vez mas en los perros y sus caracteristicas clinicas han
sido bien documentadas. Muestras de biopsia de la piel de los perros afectados
muestran generalmente dermatitis superficial perivascular e intersticial, con
hiperqueratosis, hiperplasia irregular de la epidermis e infundibulos foliculares,

espongiosis epidérmica y exocitosis linfocitica.

2.2.3 Técnicas de Diagnostico
La evaluacién de muestras citoldégicas es un método barato, simple y rapido

para evaluar infecciones de la piel y otitis externa. Hay pruebas basicas en las
que cada practicante interesado en la Dermatologia deberia ser competente
poder interpretar de forma rapida en el momento de la consulta. (Mueller,
2007). El método ha demostrado 93% de sensibilidad y un 53% de
especificidad en la identificacion de pioderma superficial (Udenberg, et al.,
2014).

La citologia es una técnica recomendada para personas con 0 Sin
entrenamiento en esta técnica; asi Budach y Mueller (2012) demostraron en un
estudio que no hubo diferencia significativa entre los diferentes participantes,
entre la primera y segunda evaluacion por cada participante y para cualquiera
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de los parametros clasificados: cocos, bacilos, levaduras, neutréfilos vy
granulocitos eosinofilicos y macrofagos.

En un estudio que tenia por objetivo determinar la distribucion y cuantificacion
de levaduras Malassezia sp. en una amplia serie de sitios cutdneos en perros
atopicos por medio de la técnica semi-cuantitativa del hisopado, viendo una
posible relacion entre la presencia de signos clinicos y el tamafio de la
poblacion de levaduras. Cuarenta y un perros atépicos de diferente edad y raza
fueron muestreados. Los resultados se expresaron como unidades formadoras
de colonias por hisopo de formacion. Las colonias de Malassezia sp. obtenidas
a partir de cada placa se contaron, marcaron y tabularon. Todos los perros
produjeron Malassezia pachydermatis de al menos en una area de la piel. La
poblacién de levaduras por sitio fue 6,98 (SD = 3,47) en comparacion con otras
areas del cuerpo. La frecuencia de las aislamiento fue mayor de areas inter-
digitales (70,7%), los oidos (63,4%), pliegues ungueales (35,7%), la boca
(33,3%), la ingle (30,9%), la conjuntiva y las axilas (23,8%), el periné y ano
(19%), las glandulas perianales (9,5%). Las orejas, el ano, las zonas
interdigitales, glandulas perianales y la ingle arrojaron la cantidad micética mas
alta. M. pachydermatis fue la Unica especie de levadura que colonizé la piel de
los canes examinados. No hay correlacién estadistica entre la presencia de
alteraciones cutaneas y aislamiento Malassezia sp.. La puntuacién mas alta no
se encontro exclusivamente en las zonas afectadas, sino también en los sitios
sin lesiones; lo que demuestra que los animales atOpicos pueden ser
fuertemente colonizados también en aparentemente areas sanas (Nardoni,
Dini, Taccin, & Mancianti, 2007).

2.2.3.1 Raspado superficial:

Se utiliza una hoja de bisturi para recoger de la superficie escamas o residuos
de cera y se aplica sobre un portaobjetos de vidrio. Se fija la muestra al calor y
luego utilizando una técnica de tincion estandar Diff-Quik, se procede a
interpretar. Los raspados superficiales son fiables, pero puede ser dificil de

realizar en ciertas areas del cuerpo, tales como pliegues faciales o espacios
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interdigitales, y no son utiles cuando las lesiones son secas solamente cuando
las lesiones son escamosas (Armando, 2011). Frotar o hacer una impresion
sobre un portaobjetos de una superficie de la piel, s6lo funciona bien con una

base humeda, exudativa o una superficie grasa (Mueller, 2007).

2.2.3.2 Hisopado:

Se rueda un bastoncillo de algodon (hisopo) sobre la superficie de la piel o se
inserta en los oidos (en pacientes con piel seca puede ser humedecido con
solucién salina (Mueller, 2007). ElI material obtenido se coloca sobre el
portaobjetos rodando el bastoncillo sobre la placa, antes de tefiirla se puede

fijar con calor.

2.2.3.3 Cinta de adhesiva:

La técnica consiste en la impronta directa con cinta adhesiva, que recoge la
suciedad de la superficie de la piel y es de mucha utilidad en la piel seca. Esta
prueba es rapida pero requiere de practica para establecer lo que es "normal”.
La cinta se presiona sobre la piel (lado pegajoso hacia abajo) y luego se coloca
sobre una gota de azul de metileno o una gota del paso Il (colorante azul) de
Diff-Quick en el cubreobjetos. Esta técnica es muy util para la evaluacion
Malassezia sp. (Mueller, 2007).

En una revision bibliografica se plantea exponer a la cinta con aceite de oliva
estéril y después de tomar la muestra colocarla sobre agar Mycocel e incubarlo
a 37° centigrados (Znadjan, 2001)

2.2.3.4 Impresion directa con portaobjetos de vidrio:

Se toma un portaobjetos de vidrio y se presiona sobre la piel lesionada. La
impronta se fija al calor y luego se tifie como en la técnica anterior. Esta prueba
es la mejor para superficies planas, donde hay mayor cantidad de cera y el

detritus es abundante (Armando, 2011).

2.2.3.5 Palillo mondadientes:
Otra técnica descrita es la recoleccion de muestras con un palillo de dientes, la

cual optimiza el valor de los resultados al tomar muestras de perros alérgicos
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con paroniquia (inflamacion dentro de los pliegues del tejido que rodea la garra
o uia) (Lo & Rosenkrantz, 2016).

2.2.4 Tratamiento

Se requieren agentes antifingicos en cualquier caso causados por levaduras,
Malassezia o Candida o dermatofitos. Muchos pero no todos los desinfectantes
han demostrado tener actividad antifangica. Aquellos con actividad antifingica
incluyen productos de acido acético / acido bérico, clorhexidina, sulfadiazina de
plata y gluconato de zinc con aminoéacidos y 4cido bérico. Las pruebas in vitro o
in vivo han demostrado que la nistatina, el miconazol, el clotrimazol, el
enilconazol, el cetoconazol, el posaconazol, el aceite de arbol de té, son
eficaces contra Malassezia. El tiabendazol aunque no es eficaz in vitro puede
funcionar en algunos casos. En los casos que no responden a otros
antifangicos o cuando la Malassezia es el primer objetivo se puede dar un
tratamiento topico con soluciones al 1% de clotrimazol o al 1% de miconazol,
siendo muy eficaces. Los casos resistentes por Malassezia pueden ser tratados
mediante la adicién de un comprimido de 200 miligramos de ketoconazol a los
productos de miconazol. El miconazol se debe combinarse generalmente con
un glucocorticoide topico, este a menudo es irritante (Griffin C. , 2006)
Khosravi et al. (2016) en su estudio nos demuestra una prueba de
susceptibilidad antifangica, la cual, reveld la eficacia inhibitoria de aceites de
acidos grasos esenciales (Zataria multiflora, Thymus kotschyanus, Mentha
spicata, Artemisia  sieberi, Rosmarinus  officinalis 'y  Heracleum
persicumessential) en Malassezia patdgena aislada con concentracién minima
inhibitoria (Khosravi, Shokri, & Fahimirad, 2016).

Negre et al. (2008) en base a las revisidbnes bibliografica de varias
publicaciones que revisa propone el uso de los derivados Azoles como la

primera opcion terapéutica.
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CAPITULO Ill: MATERIALES Y METODOS

3.1 Materiales

Las muestras fueron de ochenta perros diagnosticados con Dermatitis Atépica
Canina en el DM de Quito y sus valles; a los mismos se les procedié a tomar
las muestras citoldgicas utilizando: portaobjetos, hisopos de madera,
cubreobjetos, bisturi #10, cinta adhesiva, y se realizé la tincion con el kit de
Diff-Quick. Se necesitdé un porta placas para el transporte de las muestras al

laboratorio si alguno de los lugares visitados no disponian de un microscopio.

3.1.1 Ubicacion de la investigacién

La presente investigacion se realizd en 16 centros de atencion veterinaria en el
Distrito Metropolitano de Quito y sus valles. En estos centros veterinarios se
realizd la respectiva consulta y seguimiento a los pacientes con DAC y se
procedi6 a tomar las muestras citoldgicas. El analisis de las muestras
colectadas y el diagnostico de Malassezia sp se realizd in situ o en el
laboratorio LABVET ubicado en el Hospital Escuela de la Universidad San

Francisco de Quito, ubicado en el valle de Cumbaya.

3.1.2 Unidad de analisis
De un total de 800 perros con problemas dermatoldgicos, que fueron tratados
en 16 centros de atencién veterinaria de la ciudad de Quito DM y sus valles; se

obtuvo un total de 80 perros diagnosticados con DAC.

3.2 Método

3.2.1 Identificacion de pacientes con DAC

El diagnédstico de la DAC se realizd a través de la anamnesis del paciente e
historia clinica, que sugiere procesos recurrentes y cronicos de piel;
actualmente el diagnéstico esta basado en eliminar las dos causas primarias de

alergias que son las pulgas (DAPP) y la alergia alimenticia.

Una vez eliminada las anteriores alergias nos basamos en los criterios de
Favrot para el diagnéstico de la DAC:
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- Inicio de signos antes de los 3 afios de edad.

- Perro que vive mayormente en el interior.

- Prurito con respuesta a glucocorticoides.

- Infecciones de levaduras cronicas o recurrentes.
- Patas delanteras afectadas.

- Pabellon auricular afectado.

- Margenes de la oreja no afectados.

- Area dorso lumbar no afectada.

3.2.2 Toma de muestras citoldgicas

Los 80 perros con DAC se presentaron a consulta y se procedi6 a la toma de
nueve muestras citoldgicas a cada paciente: un hisopado de oreja derecha e
izquierda, una impronta o con cinta adhesiva en la comisura de los labios,
periné, interdigitos de miembros pélvicos derecho e izquierdo y de miembros
toracicos derecho e izquierdo, y axilas. Cada muestra fue tefiida con Diff-Quick
y analizada bajo el microscopio. Se continu6é con la lectura de las placas
preparadas en el microscopio.

Se estandarizo las muestras de acuerdo al numero de Malassezia por campo y
se anotd en la hoja de tabulacion con su respectiva: raza, sexo, edad y lugar en

el que vive.

3.2.3 Determinacion de presencia de Malassezia sp

Una vez tenidas las placas muestreadas de los pacientes con DAC, se hace la
lectura con su respectiva interpretacion. La Malassezia sp. se observan al
microscopio como zapatillas o huellas de pies en la arena de playa, estas
pueden observarse con un circulo anexo y esto es porque su reproduccion es a
través de gemacion.

Sabiendo que la Malassezia sp. es un habitante normal de la piel. (Bond,
Curtis, Hendricks , Ferguson, & Lloyd , 2002); se tomé la presencia de un
numero mayor a una cruz (uno) como positivo.

Las muestras a la lectura seran calificadas en cuatro grupos por el nimero de

levaduras por campo. Con este analisis se unificara a 0 y 1 cruces como
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negativos y 2 y 3 cruces como positivos:

Negativo (-) 0

Negativo unacruz (+) 1 (1 a5 levaduras por campo)
Positivo dos cruces (++) 2 (6-10 levaduras por campo)
Positivo tres cruces (+++) 3 (+ de 10 levaduras por campo)

3.2.4 Variables del estudio

Variable Independiente: Dermatitis Atopica Canina (DAC)

Variable Dependiente: Malassezia sp.
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} o 1 = Macho
Sexo Nominal Fenotipo individual
2 = Hembra
1 = Cachorro
Edad Ordinal Tiempo de vida 2 = Adulto
3 = Geriétrico
Condicién i Condicion 1= Esterilizado
. Nominal .
reproductiva reproductiva 2= Entero
1 = Mestizo
Raza Nominal Tipo de raza 2 = Raza pelo corto
3= Raza pelo largo
1 = Quito
Procedencia Nominal Lugar de procedencia |2 = Valle de los Chillos
3 = Valle Cumbaya
) ) o 1 = Negativo
Labios Nominal Lugar anatémico .
2 = Positivo
o Nominal Lugar anatémico 1 = Negativo
Periné i
2 = Positivo
Miembro pélvico | Nominal Lugar anatémico 1 = Negativo
izquierdo 2 = Positivo
Miembro pélvico | Nominal Lugar anatémico 1 = Negativo
derecho 2 = Positivo
Miembro Nominal Lugar anatémico .
o 1 = Negativo
toracico N
. . 2 = Positivo
izquierdo
Miembro Nominal Lugar anatémico 1 = Negativo
toracico derecho 2 = Positivo
] Nominal Lugar anatémico 1 = Negativo
Axilas .
2 = Positivo
. ] Nominal Lugar anatémico 1 = Negativo
Oido Izquierdo -
2 = Positivo
i Nominal Lugar anatémico 1 = Negativo
Oido Derecho .
2 = Positivo

Fuente: El autor
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3.3 Disefio Experimental

En el presente trabajo se realizard un Modelo Descriptivo, se realizaron tablas
de frecuencia, en donde se colocaron los porcentajes de presentacion de cada
una de las variables en relacion a: sexo, condicién reproductiva, edad,
procedencia y raza. Y cada uno los lugares anatomicos muestreados

Los resultados obtenidos se colocaron en una tabla de Excel con la codificacion
necesaria para ser analizados en el programa SPSS 24.

Se realizaron tablas de 2x2 para analizar la dependencia entre las variables,

utilizando Chi cuadrado de Fisher y tablas para Chi cuadrado de Pearson.
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CAPITULO IV: RESULTADOS Y DISCUSION

4.1 Comparacion de Resultados

En el actual estudio presenta una prevalencia de Malassezia sp. del 86.25%, lo
gue equivale a 69 perros que dieron positivos dentro de 80 perros con DAC
totales muestreados y analizados. Boer y Morris (2003) dan un 100% de
prevalencia de positividad de M. Pachydermatis y confirmaron una amplia
colonizacion por esta levadura en diferentes sitios corporales de perros
atopicos (Morris & DeBoer, 2003). De igual manera se ha estudiado la
presencia de Malassezia sp. en perros con y sin problemas dermatolégicos
(Nardoni , Mancianti, Corazza, & Rum, 2004).

En Brasil, Machado et. al, (2010) en su publicacion expone que no hubo una
correlacion directa entre la citologia y los resultados del cultivo para Malassezia
sp. Para el grupo | la citologia mostré una excelente especificidad (100%), sin
falsos positivos, pero una sensibilidad muy baja (25%), con numerosos
resultados de falsos negativos. Para el grupo Il la citologia demostr6é una buena
especificidad (92,7%), pero nuevamente una sensibilidad baja (53,2%).Se
aislaron colonias de Malassezia en el 15,6% de perros sanos (28 de 180) y del
52,9% de perros con lesiones dermatolédgicas: eritema, liquenificacion y
alopecia la diferencia fue estadisticamente significativa (P <0,05), aunque no

para excoriaciones (P = 0,056).
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Tabla 2. Estadisticos descriptivos de la muestra.

Frecuencia Porcentaje

Macho 34 42,50

Sexo Hembra 46 57,50
Total 80 100,0

Si 34 42,50

Esterilizado No 46 57,50
Total 80 100,0

Cachorro 22 27,50

Edad Adulto 50 62,50
Geronte 8 10,00

Total 80 100,0

Mestizo 18 22,50

Raza Raza pelo corto 33 41,25
Raza pelo largo 29 36,25

Total 80 100,0

Quito 53 66,25

Procedencia Valles 27 33,75
Total 80 100,0

Fuente: El autor

Sobre un total de 80 perros examinados, la prevalencia total de pacientes con
DAC que presentan sobrecrecimiento de Malassezia sp., en el éarea
metropolitana de la ciudad de Quito es del 66,25% y en los valles aledafios el
33,75%; en relacion al sexo y condicion de reproductiva se observo que el
42,5% de pacientes fueron machos y el 57,50% de hembras, en la misma
proporcién se encontraron a los esterilizados 42,5% y a los enteros 57,5%.

Nufiez Andrea en su tesis de pregrado concluye que los pacientes atdpicos
tienen probabilidad de presentar un sobrecrecimiento de Malassezia
pachydermatis en su dermis. Y obtuvo una presencia de M. pachydermatis
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fue observada en el 48% de los pacientes atdopicos al examen
microscoépico directo y en el 26% al cultivo de hongos (Nufiez, 2017)

Otro estudio realizado por Campbell, et al. para caracterizar la flora fungica
Otica encontrada en perros sanos Yy perros atopicos sin evidencia clinica o
citolégica de otitis y perros con otitis externa. Se incluyoé 42 perros sanos, 23
perros atopicos y 32 perros con otitis en este trabajo. Se obtuvieron muestras
de cultivo fangico 6tico y citologia de todos los animales, para un total de 194
orejas. Sesenta y siete muestras de oido (34%) fueron positivas para cultivo de
organismos fungicos saprofiticos, de la siguiente manera: 43 (64%) especies
de Penicillium, 13 (19%) especies de Aspergillus y el 17% restante compuesto
de varios otros organismos fungicos saprofitos. No se encontrdé evidencia
citolégica de colonizacién o infeccion por hongos saprofitos en ningiin animal.
No hubo relacion entre el cultivo de hongos saprofitos positivos y ningan grupo
de estudio. Treinta y tres muestras de oreja (17%) fueron positivas para
Malassezia pachydermatis (Campbell, et al., 2010).

Las razas de los pacientes se dividieron en tres grupos: perros mestizos con un
porcentaje del 22,5%, perros de raza con pelo corto representan el 41,25% y

perros de raza con pelo largo 36,25%.
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Tabla 3. Estadisticos descriptivos de los resultados citolégicos segun el

origen de la muestra.

Citologia Frecuencia Porcentaje
Negativo 57 71,25
Labios Positivo 23 28,75
Total 80 100,0
Negativo 56 70,00
Periné Positivo 24 30,00
Total 80 100,0
Negativo 50 62,50
MPI Positivo 30 37,50
Total 80 100,0
Negativo 51 63,75
MPD Positivo 29 36,25
Total 80 100,0
Negativo 52 65,00
MTI Positivo 28 35,00
Total 80 100,0
Negativo 47 58,75
MTD Positivo 33 41,25
Total 80 100,0
Negativo 56 70,00
Axilas Positivo 24 30,00
Total 80 100,0
Negativo 32 40,00
Oido izquierdo  Positivo 48 60,00
Total 80 100,0
Negativo 34 42,50
Oido derecho Positivo 46 57,50
Total 80 100,0
Fuente: El autor
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En cuanto a presencia por zonas corporales se obtuvo en labios (28,75%),
periné (30%), axilas (30%), oido izquierdo (60%) oido derecho (57,5%); en
interdigitos se obtuvo en miembro pélvico derecho (36,25%), miembro pélvico
izquierdo (37,5%), miembro toracico derecho (41,25%) y en miembro toracico
izquierdo (35%). Para el analisis estadistico se utilizé pruebas de Chi cuadrado
para ver la dependencia entre las variables y se encontré que ninguna variable
es dependiente; sea esta sexo, edad, lugar en donde vive o raza.

Nardoni et. al, (2007) en un estudio realizado en ltalia, tenia por objetivo
determinar la distribucion y cuantificacion de levaduras Malassezia sp. en una
amplia serie de sitios cutaneos en los perros atépicos por medio de una técnica
semi-cuantitativa hisopo. Cuarenta y un perros atopicos de diferente edad y
raza fueron muestreados. Los resultados se expresaron como unidades
formadoras de colonias por hisopo de formacion. Colonias de Malassezia sp.
obtenidas a partir de cada placa se contaron, marcaron y tabularon. Todos los
perros produjeron Malassezia pachydermatis de al menos en una area de la
piel. La poblacion de levaduras por sitio fue 6,98 (SD = 3,47) en comparacion
con otras areas del cuerpo. La frecuencia de las aislamiento fue mayor de
areas inter-digitales (70,7%), los oidos (63,4%), pliegues ungueales (35,7%), la
boca (33,3%), la ingle (30,9%), la conjuntiva y las axilas (23,8%), el periné y
ano (19%), las glandulas perianales (9,5%). Orejas, el ano, las zonas
interdigitales, glandulas perianales y la ingle arrojaron la cantidad micética mas
grande. M. pachydermatis era la Unica especie de levadura que coloniza la piel
canina en animales examinados. No hay correlacion estadistica entre la
presencia de alteraciones cutaneas y aislamiento Malassezia sp. La puntuacién
mas alta no se encontré exclusivamente en las zonas afectadas, sino también
en los sitios sin lesiones, lo que demuestra que los animales atdpicos pueden
ser fuertemente colonizados también en aparentemente sanos areas.

Mientras en Machala en una tesis de pregrado se determind en perros
atopicos, que el area cutanea en la que con mayor frecuencia se aisla
Malassezia sp. es la zona interdigital (70,7%) disminuyendo mucho en el

resto de las aéreas cutaneas estudiadas: lecho ungueal (35,7%), ingle
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(30,9%), axila (23,8%) o periné (19%); evidentemente, en el conducto
auditivo externo se aisla con una frecuencia importante (63,4%) (Cedillo,
2013).

Otro estudio sobre aislamiento de microorganismos en las oidos sanos y con
problemas, dio de 194 cultivos de oidos, 33 (17%) dieron positivos Malassezia
pachydermatis, de estos 11 muestras fueron de pacientes atépicos, 15 de

pacientes con otitis y 7 de pacientes sin problemas (Campbell, et al., 2010).
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Tabla No. 4 Analisis de dependencia entre sexo, condicion reproductiva y
lugares anatbmicos muestreados.

Sexo
Macho Hembra
Esterilizado Esterilizado
Si No Si No
Recuento | Recuento | Recuento | Recuento
Muestra de labios Negativo 8 9 13 12
Positivo 4 6 4 9
Muestra del periné Negativo 7 10 10 14
Positivo 5 5 7 7
Muestra interdigitos Negativo 5 6 10 14
(MPI) Positivo 7 9 7 7
Muestra interdigitos Negativo 8 7 10 11
(MPD) Positivo 4 8 7 10
Muestra interdigitos (MTI) Negativo 8 6 11 12
Positivo 4 9 6 9
Muestra interdigitos Negativo 8 7 7 10
(MTD) Positivo 4 8 10 11
Muestra de axilas Negativo 6 9 12 14
Positivo 6 6 5 7
Muestra oido izquierdo Negativo 3 3 5 6
Positivo 9 12 12 15
Muestra oido derecho Negativo 2 5 6 6
Positivo 10 10 11 15

Fuente: El autor

En la prueba Chi cuadrado de Pearson

realizada no hay diferencias

estadisticas significativas, entre las frecuencias de DAC (p > 0,05) en perros de

diferentes sexos ni condicion reproductiva; ni hay relacion entre la presencia de

esta levadura y su localizacién anatomica.
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En su estudio Nardoni et al. en la tabla 1 de tabulacion de los pacientes
analizados del trabajo, solo hace resefia de los pacientes machos y hembras y
no toma en cuenta su condiciébn reproductiva (Nardoni, Dini, Taccin, &
Mancianti, 2007), basandose en que no hay mayor incidencia en machos o
hembras sean estos castrados o enteros.

Sin embargo, el Dr. Griffin y DeBoer (2001) expone que las hembras parecen
estar mas predispuestas; en este estudio tuvimos un total de 46 hembras
(57,5%) y 34 machos (42,5%) lo que coincide con la teoria de Griffin y DeBoer.

Tabla No. 5 Andlisis de dependencia entre raza y lugares anatémicos

muestreados.
Raza
Mestizo | Raza pelo corto | Raza pelo largo
Recuento Recuento Recuento

Muestra de labios Negativo 11 16 15

Positivo 2 13 8
Muestra del periné Negativo 10 19 12

Positivo 3 10 11
Muestra interdigitos (MPI)  Negativo 8 15 12

Positivo 5 14 11
Muestra interdigitos (MPD) Negativo 8 12 16

Positivo 5 17 7
Muestra interdigitos (MTI) ~ Negativo 9 14 14

Positivo 4 15 9
Muestra interdigitos (MTD)  Negativo 6 14 12

Positivo 7 15 11
Muestra de axilas Negativo 10 16 15

Positivo 3 13 8
Muestra oido izquierdo Negativo 5 4 8

Positivo 8 25 15
Muestra oido derecho Negativo 6 7 6

Positivo 7 22 17
Fuente: El autor
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No se encontraron diferencias estadisticas significativas, entre las frecuencias
de DAC (p > 0,05) segun la raza y su tipo de pelo y localizacion anatdmica en
perros. Asi mismo, no hay relacion entre la presencia de Malassezia sp. con su

localizacion anatdmica.

En este trabajo se presentaron 80 pacientes con DAC de las siguientes razas:
Akita (3), Beagle (4), Boxer (3), Bull dog francés (1), bull dog inglés (7),
Chihuahua (2), Cocler (1), Doberman pincher (1), Golden Retrevier (2), Husky
(), Jack russel (2), Labrador (4), Maltes (1), Mestizos (18), Parson Terrier (1),
Pastor aleman (1), Pitbull (1), Pointer (2), Pug(2), Schnauzer (7), Scottish
Terrier (2), Sharpei (2), Shih Itzu (1), Terranova (1), Weimaraner (1), West
Highland Terrier (4) y Yorkshire Terrier (2). Divididos en 32 pacientes de raza
de pelo corto y 30 en razas de pelo largo y 18 mestizos.

Carrion (2011) en su trabajo de pregrado indica que la raza con mayor
prevalencia de Malassezia sp., corresponde a los Mestizos con 6 muestras
positivas (18,75%), seguido del Pastor Aleman con 4 muestras positivas
(12,5%), seguidas de las razas Golden Retriever y Shar-Pei con 3 muestras
positivas (9,38%), con un numero de 2 muestras positivas (6,25%)
encontramos a las razas Frenchs, Boxer, Cocker Spaniel, Labrador, mientras
gue en un numero reducido de 1 muestra positiva (3.13%) encontramos al
Shih-Tzu, Schnauzer, Buldog Ingles, Beagle, Pincher.

Griffin y DeBoer (2001) exponen que las razas con predisposicion son: Boxer,
Chihuahua, Setter Gordon, Yorkshire, Shar Pei, Cairn Terrier, West Highland
White Terrier, Lhasa Apso, Shih tzu, Fox Terrier de pelo duro, Dalmata, Pug,
Setter Irlandés, Terrier de Boston, Retriever Dorado, Setter Inglés,
Labrador, Cocker Spaniel, Schnauzer miniatura, Tervuren Belga, Shiba inu

y Beaucerion.
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Tabla No. 6 Andlisis de dependencia entre edad y lugares anatémicos

muestreados.

Edad
Cachorro Adulto Geronte
Recuento | Recuento | Recuento
Muestra de labios Negativo 11 28 3
Positivo 4 15 4
Muestra del periné Negativo 11 27 3
Positivo 4 16 4
Muestra interdigitos (MPI)  Negativo 5 26 4
Positivo 10 17 3
Muestra interdigitos (MPD) Negativo 7 25 4
Positivo 8 18 3
Muestra interdigitos (MTI)  Negativo 9 26 2
Positivo 6 17 5
Muestra interdigitos (MTD) Negativo 9 22 1
Positivo 6 21 6
Muestra de axilas Negativo 11 26 4
Positivo 4 17 3
Muestra oido izquierdo Negativo 6 8 3
Positivo 9 35 4
Muestra oido derecho Negativo 6 10 3
Positivo 9 33 4

Fuente: El autor

No hay diferencias estadisticas significativas, entre las frecuencias de DAC (p >

0,05) en perros de las diferentes edades, ni hay relacion entre la dermatitis

ocasionada por este agente, la edad y su localizacién anatémica.
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En este estudio se obtuvo un numero de 22 cachorros, 50 perros adultos y 8
pacientes gerontes versus Nardoni (2007) en su estudio realizado en ltalia,
utilizé 46 perros de entre 2 meses y 12 afos de edad.

Se ha informado que la edad de inicio puede variar desde tan temprano como
los 4 meses hasta tan tarde como los 7 afios de edad (Miller, Griffin, &
Campbell, 2014).

Tabla No. 7 Analisis de dependencia entre procedenciay lugares

anatomicos muestreados.

Procedencia
Quito Valles
Recuento Recuento
Muestra de labios Negativo 29 13
Positivo 15 8
Muestra del periné Negativo 28 13
Positivo 16 8
Muestra interdigitos (MPI) Negativo 23 12
Positivo 21 9
Muestra interdigitos (MPD) Negativo 22 14
Positivo 22 7
Muestra interdigitos (MTI) Negativo 23 14
Positivo 21 7
Muestra interdigitos (MTD) Negativo 23 9
Positivo 21 12
Muestra de axilas Negativo 29 12
Positivo 15 9
Muestra oido izquierdo Negativo 12 5
Positivo 32 16
Muestra oido derecho Negativo 13 6
Positivo 31 15

Fuente: El autor

No se encontraron diferencias estadisticas significativas, entre las frecuencias
de DAC (p > 0,05) segun ubicacion topografica de los pacientes y la
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localizacion anatémica. Asi mismo, no hay relacion entre presencia de esta
levadura, el lugar de procedencia y la localizacion anatomica.

En su estudio de pregrado Carrion (2011) observa una prevalencia de
Malassezia spp. por la procedencia es en Loja con 32 muestras positivas
(21,33%), mientras que 115 muestras de Loja junto con las de Vilcabamba,
Zamora y Quito son 1 muestra en cada lugar que sumadas dan 118 muestras
negativas a Malassezia spp. (78,87%).

En el analisis de su tesis de pregrado Cedillo (2013) analiza de acuerdo al
lugar de procedencia, donde se puede constatar que de los 200 animales
muestreados 66 provinieron de la parroquia la Providencia de los cuales 23
son positivos, en la parroquia Jambeli hubieron 5 muestreados y no se

registraron casos positivos.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

CONCLUSIONES

De los 80 perros con dermatitis atdpica canina estudiados en 16 centros
de atencion veterinaria en el Distrito Metropolitano de Quito y sus valles; 69
perros presentaron Malassezia sp. de forma patologica al menos en una de
las zonas corporales analizadas.

Se identificaron 80 perros con DAC a través de sus anamnesis, historia
clinica; se descartd dermatitis alérgica por pulga (DAPP) y fueron expuestos a
un test de exclusion de alimentos de 2 meses; no se encontré relacion de la
presencia de Malassezia sp., con respecto a la edad, el sexo, la condicién
reproductiva, la raza o el lugar en el que viven.

Los pacientes con DAC que viven en el Distrito Metropolitano presentan
igual cantidad de Malassezia sp., que los pacientes que viven en los valles
aledafos; por lo que se concluye que factores ambientales como la humedad o

el calor no son un factor para el sobrecrecimiento de levaduras en estos perros.

RECOMENDACIONES

Terminado este trabajo se recomienda al médico veterinario clinico el
uso de la citologia como una técnica de rutina en consulta; por ser un método
facil, rapido, barato y con alta sensibilidad y especificidad; la cual se incrementa
con el entrenamiento y la préactica diaria.

Seria importante contar con ayudas diagnésticas mas especificas para
DAC, como: el prick test o el test de intradermorreaccion; donde tengan como
alérgeno la Malassezia sp. para un mejor diagnostico.

Se recomienda a los veterinarios clinicos el estudio y actualizacion de la
DAC, para dar tratamientos efectivos en infecciones secundarias por

Malassezia sp. y proporcionar un mejor manejo de esta enfermedad.
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ANEXOS

ANEXO 1. Base de datos para el analisis estadistico
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INTERDIGITOS | INTERDIGITOS
# | NOMBRE SEXO [:12?;;} RAZA noLNUnG:\fws LABI0S | PERINE | Mo nmo [ AXILAS| OD) O1
1| Lucas MACHO ENTERO | 144 |ScHNAUZER Quito 2 2 2 1 3 3 3 (3
2| TOMAS MACHO ENTERO | 18 | BOXER Quito 2 1 3 3 3 3 IERE
3| MATIAS | MACHO ENTERO 9 | cocker Quito 0 0 2 0 0 0 o |o]o
BULL DOG R R > 1sls
4| HIPOLITO | MACHO ENTERQ | 30 | INGLES Quito 2 3 2 3
MACHO
5| BLACKY CASTRADO 36 | MESTIZO Quito 0 0 0 0 0 22!
6| TOBY MACHO ENTERO 6 |MEsTIZO Quito 0 0 2 3 3 o [1]1
7| BOOGIE | MACHO ENTERC | 156 |SCHNAUZER Quito 0 0 0 0 2 3 o [1]o
BULL DOG s R > s ls
&| GASTON | MACHO ENTERO 7 | NGLEs Quito 1 2 3
a| 0s0 MACHO ENTERO | 24 [ mEsTIZO Quito 0 3 2 0 2 3 0 |2]3
BULL DOG
10| NINA HEMBRAENTERA | 36 |[INGLES Quito 1 1 3 3 3 2128
11| MACK MACHO ENTERO 6 |PITBULL Quito 0 0 1 0 0 0 o |o]o
12| CANELA | HEMBRAENTERA | 72 |LABRADOR Quito 3 1 2 1 0 2 RIERE
HEMBRA PARSON ) 0 o |11
13| DOLCE CASTRADA 36 | TERRIER Quito 1 2 0 0
14| LiLA HEMBRAENTERA | 60 |BEAGLE Quito 3 2 1 2 3 2 2 |33
HEMBRA 5 R INE
15| NENA CASTRADA 60 |SCHNAUZER |SanRafael| O 0 0 0
16| PIPD MACHO ENTERO 7 |ruc Quito 0 0 0 0 0 1 o |1]1
17| LUKE MACHO ENTERO 8 | akTa Quito 0 1 0 0 0 0 o |01
18| MOMO MACHO ENTERO | 24 |PoODLE Quito 0 0 0 0 0 0 o |o]o
10| CANELA | HEMBRAENTERA | 36 |BOXER Quito 3 2 1 2 1 3 0o | 3]s
20| TEO MACHO ENTERO 6 | MEsTIZO Conocotn | O 0 0 0 0 1 2 |12
PASTOR
21| JACK MACHO ENTERO | 96 | ALEMAN Quito 3 3 1 2 3 3 2|53
MACHD DOBERMAN o 0 o |3ls
22| MONCHIS | CASTRADO 24 | PINCHER Quito 0 1 0 0
BULL DOG 5 5 s 13ls
23 | ESTELA HEMBRA ENTERA | 60 | FRANCES Quito 1 2 0 2
24| LISA HEMBRA ENTERA | 36 | LABRADOR Quito 0 1 2 3 3 1 2 |33
BULL DOG
25| CHIQUI HEMBRA ENTERA | 60 | INGLES Quito 1 1 2 2 1 o3
26 | FELIPE HEMBRA ENTERA | 18 |SHIHTZU Cumbayéd | 0O 0 0 0 0 0 o |olo
WEST
HIGHLAND 2 3 1 |33
27| SHELDON | MACHO ENTERO | 12 | TERRIER Quito 1 2 2
28 | MIKE HEMBRA ENTERA | 12 | WEIMARANER | Quito 0 0 0 1 1 0 0o |23
SCOTISH ) 0 o |3ls
29| BALOO HEMBRA ENTERA | 24 | TERRIER Quito 0 0 0 0
30| ESTRELLITA | HEMBRA ENTERA | 36 | SCHNAUZER Quito 1 2 1 2 2 1 o |21
31| CHURDS | HEMBRAENTERA | 96 |POODLE Quito 2 0 0 1 0 0 0 1
32| MILKA HEMBRAENTERA | 8 | BEAGLE Quito 0 0 0 0 2 2 3
HEMBERA
33| SAMZA CASTRADA 10 | MESTIZO Quito 2 3 2 3 2 2 s
MACHD
34| PANCHO | CASTRADO 18 | SCHNAUZER Quito 0 1 0 0 0 0 S E
WEST
HEMERA HIGHLAND 2 2 3 |33
35| DANA CASTRADA 60 | TERRIER Quito 1 3 2 2
HEMBERA 5 5 L ls
36 | TRIXIE CASTRADA 96 | JACK RUSSEL Quito 1 2 2 2
HEMERA
37| MOLLY CASTRADA 72 | MESTIZO Quito 0 0 0 0 0 0 o3k
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38| Lucky HEMBRAENTERA | 48 | JACK RUSSEL Quito 2 1 2 1 2 0 0 |11
39| LUKY HEMBRAENTERA | 36 | SCHNAUZER Quito 0 1 0 0 0 0 3|1
MACHO BULL DOG , 5 o |33

40| PANCHO | CASTRADO 48 | INGLES Quito 0 2 3 2
HEMBRA _ 0 0 o |1lo

41| sHEILA CASTRADA 72 | MESTIZO Quito 0 0 0 0
MACHO BULL DOG 5 . o |sls

42| PANCHO | CASTRADO 84 | INGLES Quito 0 1 2 1
43| samMUEL | HEmBRAENTERA | 24 |LaABRADOR Quito 0 0 3 3 1 1 o |os
BULL DOG _ 0 0 o |3l

44| LUNA HEMBRAENTERA| 8 | INGLES Quito 0 0 0 0
MACHO 3 ) ) | als

45| BABY BOY | CASTRADO 156 | CHIHUAHUA Quito 3 2 2 3
MACHO _ _ 0 0 0 |01

46| BONGO | CASTRADO 48 | LABRADOR Quito 2 1 2 1
YORK SHIRE _ 0 . o | 1lo

47| ELa HEMBRAENTERA| 6 | TERRIER Quito 0 0 0 0
48| TEO MACHO ENTERO | 84 | POINTER Cumbayd | 1 1 0 0 2 2 FEIERE
MACHO YORK SHIRE 0 0 L a5

49| MATIAS | CASTRADO 72 | TERRIER Quito 0 0 0 0
HEMBRA R 5 s 11la

50| Gova CASTRADA 72 | SHARPEI Quito 2 2 1 2
HEMBRA _ 5 0 o |olo

51| LUNA CASTRADA 36 | MESTIZO sangolqui | 1 0 1 0
52| canpy HEMBRAENTERA | 7 | BEAGLE Quito 0 0 0 0 0 0 0o |of1
HEMBRA ) . N

53| KENA CASTRADA 132 | POODLE Quito 0 0 1 1
MACHO _ o . o l1le

54| RoKD CASTRADO 80 | Husky Quito 0 1 1 0
MACHO _ 3 ] s |1 s

55| Lucas CASTRADO 72 |rooDLE Quito 2 1 2 2
HEMBR& _ ) . o |1 ls

56| mia CASTRADA 18 |MEsTIZO Cumbayd [ o z 2 2
HEMBR& ) ) B

57| coco EMTERA 24 |smareEl Tumbaco | 2 3 2 2
HEMBR& _ o o o |1ls

55| MUFIN ENTERA 4 |rus Cumbayd [ o o 0 0

WEST

MACHO HIGHLAND 3 3 2 |z |z

52| mous CASTRADO a8 |TERRIER Cumbays | 2 3 3 3
HEMBR& . o o |1 ls

60| scrapvTA | ENTERA 12 [ maLTes Tumbaco [ o o 2 0
MACHO GOLDEN o o 2 |23

&1| ELvis MIcO | casTRADO 72 | RETREVIER Cumbays | 1 z 0 0
HEMBR& _ o o o |1 ls

&2| kiaRa CASTRADA a8 [mEsTIZO Cumbayd [ o o 0 1
HEMERA ] o 1 o |z|z

g3[ miLe ENTERA 72 |akiTa Cumbays | 2 1 1 0
g4 1ack MACHOENTERD | 2 |MEsTIZO Tumbaco [ o o 1 [ 0 0 o [1]s
HEMBR& GOLDEN _ o o o |sls

g5 | LuLa CASTRADA & | RETREVIER Quito 1 o 2 2
HEMBR& _ o o o |sls

e8| pocHIz | casTrapa 80 |scHnauzer Quito 0 o 0 0
HEMBR& _ 5 s - s s

7| azim ENTERA g0 |amiTa Cumbays | 2 2 0 0

WEST

MACHO HIGHLAND 1 0 I ERE:

gE|EMILD  |casTraDo 36 |TERRIER Tumbaco | 1 2 2 1
HEMBR& SCOTISH _ . . - s s

SURI CASTRADA 84 |TERRIER Cumbays | 3 3 2 1
70[ MiLw MACHO ENTERD | 36 | MEsTIZO sanRafasl| 1 o [ [ 0 0 o [1]s
HEMBR& _ 5 s s s

71| Luka ENTERS 18 |TeERRamOVA | cumbayd | 2 2 3 3
72| ROCO MACHO ENTERD | 36 | MEsTIZO Cumbayd [ 1 1 1 1 0 0 o [z2]z
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HEMBRA o 0 0 2
73| MORITA CASTRADA 48 CHIHUAHUA Cumbaya

HEMBRA 2 3 0 5
74| FLORENCIA | CASTRADA 24 MESTIZO Cumbaya

HEMERA 2 1 3 1
75| LOLITA CASTRADA 108 | BEAGLE Cumbayd

HEMBRA o 0 1 0
76| MAKI CASTRADA 60 MESTIZO El Tingo
77| IKER MACHO ENTERO 72 POINTER Cumbaya o 0 1 2

HEMBRA 2 0 1 1
78| PACHA CASTRADA 72 MESTIZO Quito

HEMBRA o a 2 2
79| FRIDA CASTRADA 20 MESTIZO Cumbaya
80| HOMERITO | MACHO ENTERO 22 MESTIZO Cumbaya 2 0 1 4]

Fuente: El autor
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ANEXO 2. Citologia de piel y oidos CAVD

SKIN AND EAR CYTOLOGY ﬁ. Canadian Academy of
SEMIQUANTITATIVE SCALE N Veterinary Dermatology

Cytology is an important diagnostic technique allowing assessment of the presence of bacteria and
yeast on the skin surface and in the external ear canals. It is used for diagnostic and for treatment
success monitoring purposes. Results should always be interpreted in light of the history and the
clinical examination of each patient.

CLASSIFICATION DESCRIPTION
0 No bacteria/yeast/inflammatory cells
(Negative cytology)

1 * Occasional bacteria/yeast/inflammatory cells present
Slide must be scanned carefully for detection

2 & Bacteria/yeasVtinflammatory cells present in low numbers
Detectable rapidly without difficulties

3 + Bacterialyeast/inflammatory cells present in larger numbers
Detectable rapidly without difficulties

4 + Massive amounts of bacterialyeast/inflammatory cells present
Detectable rapidly without difficulties

Reprocduced with permission from: Budach ST end Mystier RS Rpproducitibly of & veeniguarsitative method 10 Maess Cutaneows Cytnlogy Wlernary Dermalpiyy 2017

1 426 Permission Lcemse No. 39800 105240)

Fuente: Reproduced with permission from: Budach SC and Mueller RS.
Reproducibility of a semiquantitative method to assess cutaneous cytology.
Veterinary Dermatology 2012;23: 426. Permission License No. 3980381052601
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