
Eva lua ción de la mi co flo ra aé rea en las áreas
crí ti cas del Hos pi tal Prin ci pal de Cu ma ná,
es ta do Su cre, Venezuela.

Sara Cen te no y San dra Ma cha do

De par ta men to de Bioa ná li sis, Uni ver si dad de Orien te, Nú cleo de Su cre, Cu ma ná,
Ve ne zue la. Co rreo elec tró ni co: sarafigue@yahoo.com

Palabras clave: Infecciones fúngicas, Aspergillus, Penicillium, Fusarium.

Re su men. El es tu dio de las in fec cio nes no so co mia les de ori gen fún gi co
ha ad qui ri do im por tan cia en los úl ti mos años de bi do al au men to de pa cien tes
in mu no su pri mi dos sus cep ti bles a pa de cer este tipo de in fec cio nes. El ob je ti vo 
del pre sen te es tu dio fue eva luar el gra do de con ta mi na ción fún gi ca, de ter mi -
nan do la fre cuen cia de hon gos fi la men to sos y le va du ras, pre sen tes en el am -
bien te de la Uni dad de Cui da dos Inten si vos, del qui ró fa no y del re tén de ni ños 
re cién na ci dos del Hos pi tal Uni ver si ta rio “Anto nio Pa tri cio de Alca lá”
(HUAPA) de la ciu dad de Cu ma ná, es ta do Su cre, Ve ne zue la. El re cuen to de
las uni da des for ma do ras de co lo nia por pla ca (UFC/pla ca) de los hon gos fi la -
men to sos y le va du ras se rea li zó en pla cas de Pe tri con agar Sa bou raud dex tro -
sa, ex pues tas en las di fe ren tes áreas es tu dia das. Pos te rior men te, las co lo nias
fún gi cas pre sen tes fue ron ais la das e iden ti fi ca das. El área que pre sen tó un
ma yor re cuen to de UFC/pla ca fue la Uni dad de Cui da dos Inten si vos (9
UFC/pla ca). Los gé ne ros de hon gos fi la men to sos que se ais la ron en ma yor
pro por ción fue ron Asper gi llus (46,80%), Pe ni ci llium (19,19%) y Fu sa rium
(11,06%). Las es pe cies ais la das con ma yor fre cuen cia fue ron Asper gi llus ni ger
(24,80%), Asper gi llus fla vus (10,54%) y Fu sa rium so la ni (9,52%). Rho do to ru la 
glu ti nis re sul tó la le va du ra ais la da con ma yor fre cuen cia; así tam bién, se ais la -
ron di fe ren tes es pe cies del gé ne ro Can di da y del gé ne ro Crip to coc cus.
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Ab stract. The study of the nosocomial in fec tions of fungic or i gin has at -
tained im por tance in the last years, due to the rise in the num ber of pa tients
that are inmunocompromised and sus cep ti ble to suf fer this kind of in fec tion.
The ob jec tive of the pres ent study was to eval u ate the fre quency of fil a men -
tous fungi and yeast, pres ent in the en vi ron ment of the In ten sive Care Unit,
op er at ing and new born chil dren rooms of the Hos pi tal Universitario “An to nio
Patricio de Alcalá” (HUAPA) from the city of Cumaná, Sucre State, Ven e -
zuela. The re count of col ony form ing units/plate (UCF/plate) of the fil a men -
tous fungi and yeast was done in Petri plates with Sabouraud dex trose agar,
which were ex posed in the dif fer ent stud ied ar eas. Even tu ally, the fun gus col o -
nies found were iso lated and iden ti fied. The area that pre sented the high est
av er age of UCF/plate was the In ten sive Care Unit (9 UCF/plate). The iso lated 
ge nus of fil a men tous fun gus in higher pro por tion were Aspergillus (46,80%),
Penicillium (19,19%) and Fusarium (11,06%). The iso lated spe cies with more
fre quency were Aspergillus niger (24,80%), Aspergillus flavus (10,54%) and
Fusarium solani (9,52%). Rhodotorula glutinis was the iso lated yeast with
most fre quency and dif fer ent spe cies of the ge nus Candida and the ge nus
Criptococcus were iso lated as well.

Recibido: 25-02-2003. Aceptado: 11-12-2003.

INTRODUCCIÓN

Las in fec cio nes no so co mia les fún gi cas
en los hu ma nos, ge ne ral men te, afec tan a
in di vi duos con un ni vel de in mu no de pre sión 
mar ca do y con ti nuo. Éstas pue den ser pro -
du ci das por una mi co flo ra en dó ge na nor -
mal men te no pa tó ge na o por el con tac to
con mi croor ga nis mos pre sen tes en vi si tan -
tes, per so nal hos pi ta la rio, ali men tos con ta -
mi na dos, son das uri na rias, equi pos de te ra -
pia in tra ve no sa e ins tru men tos mal es te ri li -
za dos (1-3).

Se han pu bli ca do di ver sos tra ba jos que 
re por tan bro tes hos pi ta la rios de in fec cio nes 
fún gi cas por la di se mi na ción de co ni dios a
tra vés de la con ta mi na ción de los con duc -
tos de aire de ven ti la ción (3-5). Por ejem -

plo, se ha de mos tra do que la in ci den cia de
as per gi lo sis no so co mial en una ins ti tu ción
hos pi ta la ria está en pro por ción di rec ta con
el re cuen to del pro me dio de es po ras en el
am bien te y es má xi ma cuan do se li be ran pe -
que ños gru pos de co ni dios del pol vo, la
ropa y otras su per fi cies (6).

Los hon gos que se en cuen tran fre cuen -
te men te en el aire y que tie nen im por tan cia 
por su ca pa ci dad de adap tar su fi sio lo gía al
am bien te, per te ne cen a los gé ne ros Asper -
gi llus, Pe ni ci llium, Fu sa rium, Cla dos po rium,
Cur vu la ria, Alter na ria, Mu cor, Rhi zo pus,
Syncep ha llas trum, y las le va du ras de los gé -
ne ros Can di da, Rho do to ru la y Geo tri chum
(7).

La ma yo ría de las es pe cies an tes men -
cio na das son po ten cial men te pa tó ge nas y
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son cau san tes de di fe ren tes en fer me da des
en plan tas, ani ma les y en aque llos pa cien tes 
que pa de cen de leu ce mia, cán cer, dia be tes,
sida, que han te ni do trans plan tes de ór ga -
nos, o con otras pa to lo gías que com pro me -
ten su sis te ma in mu no ló gi co (8, 9).

El ob je ti vo del pre sen te tra ba jo fue
eva luar el gra do de con ta mi na ción fún gi ca
de la Uni dad de Cui da dos Inten si vos, qui ró -
fa no y re tén de ni ños re cién na ci dos del
HUAPA de la ciu dad de Cu ma ná, es ta do Su -
cre, Ve ne zue la, a tra vés de la de ter mi na -
ción de la fre cuen cia de hon gos fi la men to -
sos y le va du ras pre sen tes en el am bien te.

MATERIALES Y MÉTODOS

Se re co lec ta ron mues tras del am bien te 
en la Uni dad de Cui da dos Inten si vos (UCI),
qui ró fa no y re tén de ni ños re cién na ci dos
del HUAPA, Cu ma ná, es ta do Su cre, Ve ne -
zue la, du ran te 3 me ses, dos ve ces al día (10 
a 10:30 a.m. y 4 a 4:30 p.m.); si guien do la
téc ni ca de se di men ta ción en pla ca des cri ta
por Sil va y col. (10); que con sis tió en ex po -
ner du ran te 30 mi nu tos 5 pla cas de Pe tri
con agar Sa bou raud dex tro sa con clor hi dra -
to de te tra ci cli na (ASD) en di ver sos si tios
de las áreas se lec cio na das a sa ber: so bre las 
me sas qui rúr gi cas y apa ra tos de anes te sia
en el qui ró fa no; so bre las in cu ba do ras y
mue bles de aseo en el re tén de ni ños y so -
bre las me sas de pre pa ra ción de me di ca -
men tos y ca mas de los pa cien tes en la UCI.

Las mues tras fue ron pro ce sa das en el
la bo ra to rio de Mi cro bio lo gía del De par ta -
men to de Bioa ná li sis de la Escue la de Cien -
cias, Nú cleo de Su cre de la Uni ver si dad de
Orien te; don de se in cu ba ron a 28-30°C du -
ran te 3 a 5 días.

Una vez cum pli do el pe rio do de in cu -
ba ción se rea li za ron los re cuen tos de las
uni da des for ma do ras de co lo nia por pla ca
(UFC/pla ca). Pos te rior men te, se ais la ron
las co lo nias y se sem bra ron en tu bos con
ASD, que fue ron in cu ba dos bajo las con di -

cio nes an tes des cri tas. La iden ti fi ca ción de
las co lo nias se lle vó a cabo to man do en
cuen ta sus ca rac te rís ti cas ma cros có pi cas y
mi cros có pi cas si guien do las cla ves es ta ble -
ci das por Ra per y Fen nell (11), Domsch y
col. (12) y Sam son y col. (13).

Adi cio nal men te, a las le va du ras ais la -
das se les apli ca ron prue bas de asi mi la ción
de fuen tes de car bo no me dian te el sis te ma
API 20 C AUX (Bio Mé rieux Fran cia), el cual 
está com pues to por una ga le ría de 20 mi -
cro tu bos que con tie nen sus tra tos des hi dra -
ta dos de di fe ren tes azú ca res que per mi ten
rea li zar 19 prue bas de asi mi la ción (el mi -
cro tu bo 1 co rres pon de al con trol ne ga ti vo). 
Los mi cro tu bos fue ron ino cu la dos con un
me dio se mi só li do que con te nía 100 µL de
sus pen sión de la le va du ra a en sa yar con
den si dad óp ti ca igual al tubo Nº 2 de la es -
ca la de Mc Far land, las ga le rías fue ron in cu -
ba das du ran te 24-72 ho ras a 30°C. Las lec -
tu ras se rea li za ron con la vi sua li za ción del
cre ci mien to de la le va du ra se gún su ca pa ci -
dad de uti li zar el sub stra to co rres pon dien te 
y la iden ti fi ca ción del mi croor ga nis mo se
lle vó a cabo com pa ran do los re sul ta dos ob -
te ni dos con la ta bla de iden ti fi ca ción. Los
azú ca res en sa ya dos fue ron: glu co sa, gli ce -
rol, 2-ceto-D-glu co na to, L- ara bi no sa, D-xi -
lo sa, ado ni tol, xi li tol, ga lac to sa, ino si tol,
sor bi tol, α-me til-D-glu co si do, N-ace til-D-glu -
co sa mi na, ce lo bio sa, lac to sa, mal to sa, sa ca -
ro sa, treha lo sa, me le zi to sa y ra fi no sa.

Los re sul ta dos de los re cuen tos de las
UFC/pla ca ob te ni dos se ana li za ron es ta dís ti -
ca men te apli can do la prue ba de t-Stu dent,
acep tan do como sig ni fi can te p < 0,05. La
fre cuen cia de las es pe cies ais la das se ob tu -
vo me dian te el aná li sis por cen tual de los re -
sul ta dos ob te ni dos en el re cuen to in di vi -
dual de las mis mas.

RESULTADOS

Se ob tu vo un re cuen to pro me dio de
8 u ni da des for ma do ras de co lo nia por pla ca 
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(UFC/pla ca), en el aire in ter no de las di fe -
ren tes áreas crí ti cas y el ma yor re cuen to de 
UFC/pla ca se ob tu vo en la uni dad de cui da -
dos in ten si vos (9 UFC/pla ca). No se ob ser -
va ron di fe ren cias sig ni fi ca ti vas en los re -
cuen tos de las UFC/pla ca ob te ni dos en las
di fe ren tes áreas es tu dia das.

En la Ta bla I se re su me los re sul ta dos
del re cuen to de las UFC/pla ca en las di fe -
ren tes áreas crí ti cas del HUAPA, ob te ni dos
en ho ras de la ma ña na y de la tar de.

Los re cuen tos de las UFC/pla ca en
Qui ró fa no re sul ta ron sig ni fi ca ti va men te
ma yo res en ho ras de la ma ña na en com pa -
ra ción con los re cuen tos ob te ni dos en ho ras 
de la tar de (p< 0,01), en re tén de ni ños re -
sul ta ron al ta men te sig ni fi ca ti vos (p< 0,001)
y en la UCI no se ob ser va ron di fe ren cias sig -
ni fi ca ti vas.

En la Ta bla II se mues tra la fre cuen cia
de los gé ne ros fún gi cos que se ais la ron en
las di fe ren tes áreas crí ti cas del HUAPA. El
ma yor por cen ta je fue de Asper gi llus
(46,80%), se gui do de Pe ni ci llium (19,19%) y 
Fu sa rium (11,06%), y en tre los gé ne ros de
le va du ras los más fre cuen tes fue ron Rho do -
to ru la y Can di da con 2,80% y 1,12% res pec -
ti va men te.

En la Ta bla III se mues tran los por cen -
ta jes de las es pe cies de hon gos fi la men to -
sos y le va du ras ais la das en las áreas crí ti -
cas del HUAPA. Se pue de ob ser var que el
ma yor por cen ta je lo ob tu vo Asper gi llus ni -
ger (13,31% y 8,54%) en las áreas de re tén
de ni ños y UCI (res pec ti va men te), se gui do
de A. fla vus (3,08%) en el área de re tén de
ni ños y Fu sa rium so la ni en UCI (5,88%).
En el área de qui ró fa no el ma yor por cen ta -
je fue para Pe ni ci llium fre quen tans
(7,28%). Entre las le va du ras ais la das la es -
pe cie Rho do to ru la glu ti nis se ais ló en ma -
yor fre cuen cia en to das las áreas, con un
por cen ta je to tal de 2,80%. Así mis mo, se
debe re sal tar que se ais la ron di fe ren tes es -
pe cies del gé ne ro Can di da en to das las

áreas crí ti cas y una co lo nia de Crip to coc cus 
neo for mans en qui ró fa no.

DISCUSIÓN

Los re sul ta dos ob te ni dos en el pre sen te 
es tu dio de mues tran la exis ten cia de hon gos
fi la men to sos y le va du ras como con ta mi nan -
tes del am bien te en las áreas crí ti cas del
HUAPA, sien do Asper gi llus ni ger el hon go
ais la do con ma yor fre cuen cia, se gui do de es -
pe cies de Pe ni ci llium y Fu sa rium. Estos re -
sul ta dos tie nen si mi li tud con los re sul ta dos
ob te ni dos por Hir vo nem y col. (14) en un
hos pi tal de Esta dos Uni dos don de en con tra -
ron un cre ci mien to mo de ra da men te ele va do 
de es po ras de Asper gi llus, Pe ni ci llium, Cla -
dos po rium y Cur vu la ria y es ta ble cie ron
como con clu sión que el cre ci mien to era fa -
vo re ci do por fac to res cli ma to ló gi cos como la 
tem pe ra tu ra, la hu me dad, las co rrien tes de
aire, la os cu ri dad y el gra do de pre ci pi ta ción 
at mos fé ri ca. Así mis mo, re sul ta dos si mi la res 
fue ron ob te ni dos por Rai ner y col. (15), en
el am bien te de la Uni dad de Cui da dos Espe -
cia les de un hos pi tal en Aus tria, don de en -
con tra ron una ma yor pro por ción de Asper gi -
llus, Pe ni ci llium y Cla dos po rium.

Di ver sas es pe cies de Asper gi llus en tre
las que se en cuen tran A. fu mi ga tus, A. fla -
vus, A. ni ger, A. te rreus y A. ni du lans, son
cau san tes de in fec cio nes pro fun das del
trac to res pi ra to rio en pa cien tes con al gu na
in mu no de pre sión (16-18). Así mimo, Pe ni -
ci llium, ha sido re por ta do como agen te de
pe ni ci lo sis bron co pul mo nar y de in fec cio -
nes del oído ex ter no (19).

Nel son y col. (20), de mos tra ron a tra -
vés de mi cros co pía elec tró ni ca que Fu sa -
rium se ad hie re a los ca té te res ve no sos, y
se ña la ron ade más, que F. so la ni, F. oxy spo -
rum y F. di me run, son las es pe cies de Fu sa -
rium im pli ca das con ma yor fre cuen cia en
las in fec cio nes lo ca li za das y di se mi na das en 
pa cien tes in mu no de pri mi dos.
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En el cen tro de sa lud es tu dia do, se ob -
tu vo una ma yor fre cuen cia de es pe cies fún -
gi cas en ho ras de la ma ña na, lo cual pro ba -
ble men te se deba a que en esas ho ras del
día se rea li za una ma yor ac ti vi dad hu ma na;
por ejem plo, la re vis ta mé di ca, los pro ce di -
mien tos mé di cos–qui rúr gi cos y de en fer me -
ría, la lim pie za de las di fe ren tes áreas y el

ma yor trán si to de per so nas. Esto re sul ta dos 
con cuer dan con los re por ta dos por Rai ner y 
col. (15), en cuyo es tu dio tam bién se en -
con tró ma yor fre cuen cia de hon gos am bien -
ta les en ho ras de la ma ña na.

El ma yor nú me ro de UFC/pla ca de
hon gos en con tra do en la Uni dad de Cui da -
dos Inten si vos con res pec to a las de más
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TABLA II
FRECUENCIA DE GÉNEROS FÚNGICOS PRESENTES EN EL AMBIENTE INTERNO DE LAS ÁREAS

CRÍTICAS DEL HOSPITAL UNIVERSITARIO “ANTONIO PATRICIO DE ALCALÁ”.
CUMANÁ, ESTADO SUCRE, VENEZUELA

Géneros Retén UCI Quirófano Total

n % n % n % n %

Aspergillus

Penicillium

Fusarium

Monilia

Cladosporium

Curvularia

Paecilomyces

Trichoderma

Alternaria

Acremonium

Rodhotorula

Candida

Criptococcus

129

 24

 17

 12

 12

  8

  5

  2

 11

  4

 10

  3

  1

(18,07)

 (3,36)

 (2,38)

 (1,68)

 (1,68)

 (1,12)

 (0,70)

 (0,28)

 (1,54)

 (0,56)

 (1,40)

 (0,42)

 (0,14)

114

 43

 51

 17

  7

 16

  3

  0

  6

  0

  8

  3

  0

(15,97)

 (6,02)

 (7,14)

 (2,38)

 (0,98)

 (2,24)

 (0,42)

 (0,00)

 (0,84)

 (0,00)

 (1,12)

 (0,42)

 (0,00)

 91

 70

 11

  8

 13

  7

  0

  3

 0

  0

  2

  2

  1

(12,74)

 (9,80)

 (1,54)

 (1,12)

 (1,82)

 (0,98)

 (0,00)

 (0,42)

 (0,00)

 (0,00)

 (0,28)

 (0,28)

 (0,14)

334

137

 79

 37

 32

 31

  8

  5

 17

  4

 20

  8

  2

(46,80)

(19,19)

(11,06)

 (5,18)

 (4,48)

 (4,34)

 (1,12)

 (0,70)

 (2,38)

 (0,56)

 (2,80)

 (1,12)

 (0,28)

Total 238 (33,33) 268 (37,53) 208 (29,13) 714 (100,00)
UCI = Uni dad de Cui da dos Inten si vos.

TABLA I
RECUENTO DE LAS UNIDADES FORMADORAS DE COLONIA POR PLACA (UFC/PLACA)

DE LOS HONGOS PRESENTES EN EL AMBIENTE DE LAS ÁREAS CRÍTICAS DEL HOSPITAL
UNIVERSITARIO”ANTONIO PATRICIO DE ALCALÁ”, CUMANÁ, ESTADO SUCRE, VENEZUELA

Re cuen tos de UFC/pla ca

UCI Retén Quirófano 

Mañana 10,80 ± 1,31 10,87 ± 0,88* 9,13 ± 1,45**

Tarde    7,07 ± 1,27  5,00 ± 0,40 4,13 ± 0,66   
Los da tos se ex pre sa ron: pro me dio ± error es tán dar (n= 15 en to das las áreas).
*p < 0,001 y ** p < 0,01) con res pec to a las de la tar de.    (UCI): Uni dad de Cui da dos Inten si vos.
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TABLA III
FRECUENCIA DE ESPECIES DE HONGOS PRESENTES EN EL AMBIENTE DE LAS ÁREAS CRÍTICAS

DEL HOSPITAL UNIVERSITARIO “ANTONIO PATRICIO DE ALCALÁ”.
CUMANÁ, ESTADO SUCRE, VENEZUELA

Retén UCI Quirófano Total

 n  (%)  n  (%)  n  (%)  n  (%)

Hongos filamentosos

    Aspergillus niger  95 (13,31)  61  (8,54)  21  (2,94) 177 (24,80)

    A. flavus  22  (3,08)  36  (5,04)  17  (2,38)  75 (10,50)

    A.candidus   0  (0,00)  14  (1,96)  45  (6,30)  59  (8,26)

    A. ocrhaceus   7  (0,98)   3  (0,42)   0  (0,00)  10  (1,40)

    A. echinulatum   5  (0,70)   0  (0,00)   8  (1,12)  13  (1,82)

    Penicillium oxalicum  10  (1,40)  10  (1,40)   9  (1,26)  29  (4,06)

    P. frequentans   0  (0,00)   9  (1,26)  52  (7,28)  61  (8,54)

    P. digitatum   0  (0,00)  12  (1,68)   3  (0,42)  15  (2,10)

    P. glaucus   7  (0,98)   7  (0,98)   2  (0,28)  16  (2,24)

    P. versicolor   7  (0,98)   5  (0,70)   4  (0,56)  16  (2,24)

    Monilia sitophila  12  (1,68)  17  (2,38)   8  (1,12)  37  (5,18)

    Fusarium solani  17  (2,38)  42  (5,88)   9  (1,26)  68  (9,52)

    F. dimerum   0  (0,00)   9  (1,26)   2  (0,28)  11  (1,54)

    Cladosporium
    sphaerospermum

 12  (1,68)   7  (0,98)  13  (1,82)  32  (4,48)

    Curvularia clavata   8  (1,12)   7  (0,98)   5  (0,70)  20  (2,80)

    C. lunata   0  (0,00)   9  (1,26)   2  (0,28)  11  (1,54)

    Paecilomyces variotii   5  (0,70)   3  (0,42)   0  (0,00)   8  (1,12)

    Trichoderma viride   2  (0,28)   0  (0,00)   3  (0,42)   5  (0,70)

    Alternaria alternata  11  (1,54)   6  (0,84)   0  (0,00)  17  (2,40)

    Acremonium butyri   4  (0,56)   0  (0,00)   0  (0,00)   4  (0,56)

Levaduras

    Rhodotorula glutinis  10  (1,40)   8  (1,12)   2  (0,28)  20  (2,80)

    Candida tropicalis   1  (0,14)   2  (0,28)   1  (0,14)   4  (0,56)

    C. albicans   0  (0,00)   1  (0,14)   0  (0,00)   1  (0,14)

    C. famata   2  (0,28)   0  (0,00)   1  (0,14)   3  (0,42)

    Criptococcus homiculus   1  (0,14)   0  (0,00)   0  (0,00)   1  (0,14)

    C.neoformans   0  (0,00)   0  (0,00)   1  (0,14)   1  (0,14)

Total 238 (33,33) 268 (37,52) 208 (29,12) 714 (100,00)



áreas, po si ble men te se deba a que esta área 
no cuen ta con un sis te ma de aire acon di cio -
na do y per ma ne ce con las ven ta nas abier -
tas, por lo que es fá cil de du cir que el paso
de las co rrien tes de aire y de pol vo a las di -
fe ren tes ha bi ta cio nes don de se en cuen tran
los pa cien tes en es ta do crí ti co sea el prin ci -
pal fac tor de con ta mi na ción.

Entre los hon gos le va du ri for mes ais la -
dos en el aire in ter no de las di fe ren tes
áreas crí ti cas es tu dia das, Rho do to ru la glu ti -
nis tuvo la ma yor fre cuen cia. Esta le va du ra
es con si de ra da con ta mi nan te am bien tal de
fá cil pro pa ga ción aé rea, y cau san te de en -
fer me da des res pi ra to rias (neu mo nías) en
hos pi ta li za dos (21, 22).

En se gun do lu gar, se ais la ron di fe ren -
tes es pe cies del gé ne ro Can di da (C. al bi -
cans, C. tro pi ca lis y C. fa ma ta), las cua les
for man par te de la flo ra nor mal del hu ma -
no; pero que en con di cio nes de de bi li dad
in mu no ló gi ca del in di vi duo, se com por ta
como un opor tu nis ta pa tó ge no, en es pe cial
Can di da al bi cans, la cual pue de en trar di -
rec ta men te a la cir cu la ción a tra vés de ca -
té te res in tra ve no sos, lí neas de hi pe ra li men -
ta ción pa ren te ral o du ran te ci ru gías, por lo
que es el ter cer agen te más fre cuen te men te 
ais la do de cul ti vos de san gre en pa cien tes
hos pi ta li za dos y ade más es cau san te de can -
di dia sis e in fec cio nes sis té mi cas (23).

Crip to coc cus neo for mans fue ais la do
en una baja pro por ción en el área de qui ró -
fa no (0,14%); pero se debe te ner en cuen ta
que esta le va du ra en cap su la da es con si de ra -
da pa tó ge na y pue de pe ne trar al or ga nis mo
a tra vés del sis te ma res pi ra to rio cau san do
me nin gi tis, es pe cial men te en in di vi duos in -
mu no de pri mi dos (24).

Te nien do en cuen ta que las áreas hos -
pi ta la rias es tu dia das son am bien tes que de -
ben per ma ne cer li bres de cual quier con ta -
mi na ción mi cro bia na, y que los re sul ta dos
ob te ni dos de mues tran la exis ten cia de hon -
gos fi la men to sos y le va du ras que pue den
oca sio nar in fec cio nes no so co mia les de ori -

gen fún gi co, se hace ne ce sa rio pla ni fi car e
im ple men tar me di das de con trol hi gié ni co,
como la de sin fec ción ade cua da de las áreas
crí ti cas, la ins ta la ción de sis te mas de ai res
acon di cio na dos, con sus res pec ti vos fil tros y 
su fre cuen te man te ni mien to, y eva luar pe -
rió di ca men te el gra do de con ta mi na ción en 
es tos am bien tes, con la fi na li dad de re du cir 
las cau sas de con ta mi na ción fún gi ca y de
esta for ma pre ve nir po si bles in fec cio nes
fún gi cas nosocomiales.
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