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Prevalencia y factores predisponentes de Malassezia spp. en gatos en refugios y centros de 

adopción en Bogotá: Evaluación epidemiológica. 
 
 

RESUMEN 
 
Se realizó un estudio para determinar la prevalencia de Malassezia spp. en gatos provenientes 
de refugios y centros de adopción en Bogotá, así como evaluar la asociación con diferentes 
factores predisponentes. Se incluyeron variables como condiciones higienico-sanitarias, 
hacinamiento, ventilación, humedad, presencia de enfermedades de base, sexo, edad y 
secreción ótica. La recolección de muestras se llevó a cabo mediante técnicas 
microbiológicas estándar, permitiendo la identificación del microorganismo. Los resultados 
evidenciaron una frecuencia del 44.6% de Malassezia spp. en la población estudiada, lo que 
sugiere que este agente forma parte de la microbiota cutánea, pero puede comportarse como 
oportunista bajo ciertas condiciones. Se observó una asociación significativa relacionada a la 
presencia de secreción ótica, lo que favorece su proliferación. Sin embargo, no todas las 
variables mostraron una relación estadísticamente significativa. El análisis incluyó pruebas 
estadísticas como chi cuadrado y prueba exacta de Fisher para establecer asociaciones entre 
variables. En conclusión, Malassezia spp. presentó una prevalencia del 44.68% en gatos de 
refugios en Bogotá, confirmando su papel como microbiota con comportamiento oportunista. 
Su presencia no se asoció con variables demográficas ni factores ambientales evaluados, lo 
que sugiere un proceso multifactorial. No obstante, la secreción ótica se identificó como un 
factor clínico predisponente relevante para su sobrecrecimiento. En cuanto a la microscopía 
fue útil para su detección, aunque el cultivo tuvo limitaciones. Se recomienda ampliar el 
tamaño muestral y emplear métodos complementarios para mejorar la precisión y 
comprensión de factores asociados. 
 
PALABRAS CLAVES: Malassezia, otitis, felinos, dermatitis, dermatitis seborreica, 
hipersensibilidad, gatos, resistencia, levadura, epidemiología, estadística. 

Jenifer Daniela Sánchez Hernández 
Patricia Cifuentes Prieto 
08/05/2026 
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OBJETIVOS 

 

Objetivo general 

●​ Determinar la prevalencia de Malassezia spp. y los factores 

predisponentes en gatos de refugios y centros de adopción en Bogotá, con el fin de 

generar información epidemiológica que contribuya a mejorar el manejo sanitario y 

bienestar animal. 

 

Objetivos específicos  

●​ Identificar Malassezia spp. presentes en los gatos de refugios y centros 

de adopción mediante examen microscópico directo y cultivo microbiológico. 

●​ Identificar la asociación entre la presencia de Malassezia spp. y 

factores predisponentes como el hacinamiento, secreción ótica y las condiciones 

higiénico-sanitarias y demográficas, mediante el análisis 2x2 de la información 

recolectada en gatos de refugios y centros de adopción de las localidades de Suba y 

Chapinero en Bogotá D.C, y de esta manera brindar datos de importancia que ayuden 

a la disminución de las enfermedades asociadas. 

 

INTRODUCCIÓN 

El género Malassezia spp. está conformado por levaduras lipofílicas que 

forman parte de la microbiota de la piel en humanos y animales, pero que también 

pueden comportarse como patógenos oportunistas bajo determinadas condiciones. 

Estas levaduras se asocian con una variedad de afecciones dermatológicas, tales como 

dermatitis seborreica, pitiriasis versicolor y dermatitis atópica, tanto en humanos 

como en animales. 
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En medicina veterinaria, Malassezia spp. ha sido ampliamente estudiada en 

perros, sin embargo, en gatos la información disponible es más limitada, a pesar de 

haberse documentado su presencia como microbiota cutánea y su participación en 

procesos patológicos, especialmente en condiciones que alteran la barrera cutánea o el 

estado inmunitario del hospedador. En estos animales, factores como el estrés, el 

hacinamiento, la higiene deficiente y la presencia de enfermedades concomitantes o 

enfermedades de base pueden favorecer la proliferación del microorganismo. 

 

Adicionalmente, el diagnóstico de Malassezia spp. representa un desafío en la 

práctica clínica y de laboratorio, debido a sus requerimientos lipídicos específicos y a 

las limitaciones de los métodos convencionales de cultivo, los cuales pueden interferir 

en la identificación de la levadura si no se emplean medios suplementados adecuados. 

Esto cobra relevancia en entornos como refugios y centros de adopción, donde las 

condiciones ambientales pueden predisponer el desarrollo y diseminación de este tipo 

de levaduras. 

 

Por otra parte, en los últimos años ha surgido preocupación en torno al 

tratamiento de infecciones asociadas a Malassezia spp., debido a la evidencia de 

resistencia a diversos antifúngicos. Se han descrito mecanismos como mutaciones en 

genes implicados a la síntesis de ergosterol y la sobreexpresión de bombas de flujo, 

los cuales, disminuyen la eficacia terapéutica de fármacos regularmente utilizados. 

Asimismo, estudios de susceptibilidad han evidenciado resistencia a múltiples clases 

de antifúngicos, lo que resalta la importancia de un adecuado abordaje diagnóstico y 

terapéutico. 
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En este contexto, el presente estudio propone profundizar en la prevalencia de 

Malassezia spp. y en la identificación de sus factores predisponentes en gatos 

hacinados en refugios y centros de adopción en Bogotá, con el fin de generar mayor 

información de la levadura en la población felina para el uso de estrategias 

diagnósticas y terapéuticas. Para ello, se emplearán técnicas de observación 

microscópica y confirmación mediante cultivo en agar Sabouraud suplementado con 

Tween 20, aceite de oliva y cloranfenicol. Este enfoque se justifica debido a que se 

trata de una población vulnerable, expuesta a condiciones de estrés, hacinamiento y 

diversos factores ambientales que pueden favorecer la colonización y proliferación de 

este microorganismo. 

  

1. ANTECEDENTES 

 El género Malassezia spp. es un conjunto de levaduras lipofílicas que han 

evolucionado hasta convertirse en comensales de la piel y patógenos oportunistas en 

diversos mamíferos y aves[1](Tabla 1). Estas levaduras comprenden múltiples especies 

que habitan en la piel de humanos y animales, y se encuentran asociadas con diversos 

trastornos cutáneos, tales como pitiriasis versicolor (PV), foliculitis por Malassezia 

(FM), dermatitis seborreica/caspa (DS), dermatitis atópica (DA) y psoriasiss.[2] 

 

Especies Grupo 
taxonómico 

Hospedador Enfermedad/trastorno 
asociado en humanos 

Enfermedad/trastorno 
asociado en animales 

Referencias 

M. furfur A Hombre, bovino, 
elefante, mono, cerdo, 
avestruz, pelicano 

Infecciones sistémicas, 
PV, DS 

 Iatta R, et al. 2014. 
Boekhout T et al. 
2010 

M. brasiliensis A Loro   Cabanes FJ et al. 
2016 

M. yamatoensis A Hombre DS, DA  Boekhout T et al. 

12 



2010 

M. pisttaci A Loro   Cabanes FJ et al. 
2016 

M. japonica A Hombre DA  Sugita T, et al. 2003 

M. obtusa A Hombre DS, DA  Boekhout T et al. 
2010. Cabanes FJ. 
2014 

M. nana B2 Gato, bovino, perro  Otitis Cabanes FJ. 2013 

M. caprae B2 Cabra, equino  Dermatitis Cabanes FJ, et al. 
2007 

M. sympodialis B2 Hombre, equino, cerdo, 
oveja 

Infección sistémica, PV, 
DS, DA 

Otitis Boekhout T et al. 
2010 

M. dermatis B2 Hombre DA  Boekhout T et al. 
2010 

M. equina B2 Equino, bovino  Dermatitis Cabanes FJ, et al. 
2007 

M. pachydermatis B2 Perro, gato, carnívoros, 
aves 

Infección sistémica Otitis, dermatitis Boekhout T et al. 
2010 

M. globosa B1 Hombre, guepardo, 
bovino 

PV, DS, DA Otitis Boekhout T et al. 
2010 

M. restricta B1 Hombre DA, DS  Boekhout T et al. 
2010 

M. arunalokei B1 Hombre DS  Honnavar P et al. 
2016 

M. cuniculi C Conejo   Cabanes FJ. 2014 

M. slooffiae C Hombre, oveja, cerdo, 
cabra 

DS Otitis, dermatitis Boekhout T et al. 
2010 

 

Tabla 1. Descripción general de todas las especies de Malassezia spp. Fuente: basado y modificado de Theelen 
et al. 2018.[3] 

 

Tradicionalmente, la identificación de Malassezia spp. se ha realizado 

mediante cultivos y pruebas bioquímicas, incluyendo la utilización de compuestos 

como Tween y cromóforos, la actividad de la catalasa y la capacidad de crecimiento a 

diferentes temperaturas. Sin embargo, estos métodos tradicionales presentan 

limitaciones en la diferenciación de especies estrechamente relacionadas, además de 

requerir largos tiempos de procesamiento y presentar un elevado margen de error. Por 

13 



lo tanto, en los laboratorios clínicos y veterinarios es posible que exista un 

subdiagnóstico de las infecciones asociadas a Malassezia spp., debido a que los 

medios estándar sin suplementación lipídicas, como el agar glucosa Sabouraud 

(AGS), no favorecen su crecimiento, lo que retrasa su identificación y el inicio del 

tratamiento adecuado. Asimismo, la falta de una identificación precisa entre especies 

limita la comprensión epidemiológica de estas infecciones.[3] 

 

En este contexto, las especies de Malassezia spp. se caracterizan por su 

dependencia de lípidos, debido a que estas levaduras no pueden producir ciertos 

ácidos grasos por sí mismas (C14 o C16), por lo que dependen de fuentes externas de 

lípidos para poder crecer. No obstante, existen variaciones en los requerimientos 

lipídicos entre especies, lo cual ha sido aprovechado para el desarrollo de pruebas 

específicas de identificación. Tradicionalmente, M. pachydermatis fue considerada 

“lipofílica pero no dependiente de lípidos”, ya que era la única especie capaz de 

crecer en el agar Sabouraud. Sin embargo, estudios recientes de secuenciación 

genómica han demostrado que, al igual que otras especies del género, carecen del gen 

que codifica la sintetasa de ácidos grasos. Su crecimiento en este medio es dada por su 

capacidad de utilizar fracciones lipídicas presentes en la peptona. [1][59] 

 

A pesar de que existe información de este género, la literatura evidencia una 

limitada disponibilidad de información sobre Malassezia spp. en felinos. Por ello, 

resulta relevante generar información que contribuya a futuras investigaciones, 

considerando que se ha documentado la colonización cutánea en gatos por diversas 

especies del género. Aunque M. pachydermatis continúa siendo la especie lipofílica 

más frecuentemente reportada en gatos como en caninos, también se han identificado 
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especies lipodependientes como M. sympodialis, M. globosa, M. furfur, M. nana y M. 

slooffiae como se reportan en Guillot J et al., 2020[1]. Generalmente, M. nana se ha 

reportado como la especie lipodependiente más frecuente en gatos, especialmente en 

el canal auditivo, mientras que M. slooffiae se ha aislado principalmente en las garras 

de los gatos.[1] 

 

En relación con la microbiota cutánea felina, Older et al. en 2017[4] documentó 

estudios metagenómicos en donde se demostró que las comunidades bacterianas 

varían según la región corporal, mientras que las comunidades fúngicas presentan 

mayor variabilidad individual como presentó Hobi et al. 2022[5] y Meason-Smith et al. 

en 2017[6] (Figura 1). En muestras de gatos sanos y alérgicos, las secuencias fúngicas 

más frecuentes corresponden a contaminantes ambientales filamentosos y levaduras 

del género Malassezia spp., detectadas en el 30% y 21% de las muestras, 

respectivamente, aunque con baja prevalencia relativa. [1] 

 
Figura 1 Colonización de especies de Malassezia spp. en gatos sanos. Fuente: basado y modificado de Hobbi, S 

et al. 2022.[5] 
 

Desde el punto de vista fisiopatológico, se ha documentado que Malassezia 

spp., tanto en condiciones normales, como en sobrecrecimiento, puede estimular el 

sistema inmunitario cutáneo en gatos y perros. Sus antígenos son capaces de inducir 
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respuestas inmunes innatas y adaptativas, así como reacciones de hipersensibilidad 

como evidencia Guillot, J. et al., en 2020[1]. En individuos susceptibles, esta respuesta 

inflamatoria puede manifestarse clínicamente como dermatitis y prurito.[1] 

 

En condiciones normales, estas levaduras comensales colonizan el estrato 

córneo y los infundíbulos foliculares actuando como “buenos huéspedes”, 

estableciendo una relación equilibrada con el hospedador, influenciada tanto por 

factores cutáneos como ambientales[3]. Las interacciones constantes con el sistema 

inmunológico permiten mantener poblaciones bajas de la levadura sin generar 

inflamación significativa[1]. Es ampliamente reconocido que la dermatitis por 

Malassezia spp. en perros y gatos se relaciona con mayor frecuencia con 

enfermedades que estén vinculadas a una alteración en la función inmunológica 

cutánea o a modificaciones en las condiciones químicas y microclimáticas de la 

superficie cutánea. [1] 

 

En este sentido, diversos factores ambientales y el sitio anatómico colonizado 

pueden favorecer la colonización y proliferación de Malassezia spp. en la piel de los 

gatos, como por ejemplo, la desnutrición, el hacinamiento y el abandono, los cuales 

generan estados de estrés, inmunosupresión y alteraciones en la barrera cutánea. Estas 

condiciones son frecuentes en poblaciones de animales alojados en refugios y centros 

de adopción, donde la exposición a factores ambientales adversos y la convivencia 

con más individuos puede incrementar el riesgo de la proliferación de este 

microorganismo. 

 

En gatos, la predisposición a la dermatitis por Malassezia spp. comparte 
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similitudes con la observada en perros, aunque presenta particularidades. Factores 

como pliegues cutáneos y enfermedades alérgicas han sido asociados en su 

desarrollo[1]. Adicionalmente, en gatos de edad avanzada, esta condición puede 

relacionarse con neoplasia visceral, como la alopecia paraneoplásica felina 

(pancreática) y la dermatitis exfoliativa asociada a timoma[1]. Asimismo, razas como 

Devon Rex y Sphynx presentan mayor predisposición a la colonización por 

Malassezia spp. y al desarrollo de dermatitis seborreica generalizada que reacciona al 

itraconazol oral[1]. Probablemente, estas tendencias raciales observadas en gatos se 

asemejan a los efectos descritos de la etnia de la piel en humanos, los cuales influyen 

en la distribución de Malassezia spp. en la microbiota cutánea como documenta 

Leong et al., 2019.[7] 

 

El hacinamiento constituye uno de los estresores comportamentales más 

críticos para el bienestar animal, ya que desencadena una respuesta neurohormonal 

acumulativa que de ser prolongada puede generar efectos negativos sobre la salud, 

conocidos como distrés.[8] Esta condición eleva los niveles de cortisol, una condición 

que debilita la resistencia orgánica general al inducir linfopenia y disminuye la 

capacidad de las células para combatir agentes infecciosos y parasitarios. Como se 

observa en antecedentes como macropodos y lemmings, donde el exceso poblacional 

dispara las tasas de mortalidad por infecciones antes controladas, este estado de 

inmunosupresión es el factor predisponente para el desarrollo de enfermedades que el 

animal normalmente resistiría.[9] En este sentido, el estrés crónico puede influir en la 

aparición de enfermedades oportunistas, lo que resulta relevante en el caso de los 

gatos, ya que podría favorecer el desarrollo de afecciones cutáneas asociadas al 

microorganismo oportunista como lo es Malassezia spp.[10] 
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En este contexto, uno de los principales desafíos asociados a Malassezia spp. 

corresponde a su tratamiento, debido a la creciente evidencia de resistencia a 

antifúngicos. Se ha observado en diversos estudios que Malassezia spp. tiene 

resistencia intrínseca a fármacos como anidulafungina, caspofungin, micafungina y 

griseofulvina como se demostró en pruebas mínimas inhibitorias[11][12]. Asimismo, se 

ha evidenciado que Malassezia spp. muestra mayor sensibilidad a los azoles como 

itraconazol, posaconazol y voriconazol. Sin embargo, también se ha reportado la 

presencia de cepas resistentes a ketoconazol, fármaco frecuente en el tratamiento de 

afecciones cutáneas asociadas a este género, como la pitiriasis versicolor o la 

dermatitis seborreica, lo que resalta su relevancia clínica ciertas cepas están 

presentado resistencia frente a fármacos del grupo de los azoles, como el ketoconazol. 

Adicionalmente, aunque la terbinafina no se considera de primera línea, su actividad 

frente a algunas cepas sugiere que podría representar una alternativa terapéutica en 

caso de resistencia a azoles.[11] 

 

2 . MARCO REFERENCIAL 

2.1. Malassezia spp. 

2.1.1 Concepto. 

Son levaduras lipofílicas que forman parte de la microbiota de la piel y 

mucosas, con mayor prevalencia en caninos y felinos en comparación con otros 

mamíferos. Se han encontrado 11 tipos de especies de Malassezia spp. en gatos y 9 

especies en perros, utilizando cultivos o técnicas moleculares.[13] 
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2.1.2. Taxonomía. 

Malassezia spp. corresponde a un género de levaduras lipofílicas 

pertenecientes al dominio Eucariota, reino Fungi, filo Basidiomycota, subfilo 

Ustilaginomycotina, clase Exobasidiomycetes, orden Malasseziales, familia 

Malasseziaceae[14]. El género cuenta con 18 especies, 17 de ellas son dependientes de 

lípidos. Estas abarcan a M. arunalokei (humano), M. caprae (caballo, cabra), M. 

cuniculi (conejo), M. dermatis (humano), M. equina (vaca, caballo), M. furfur (mono, 

elefante, cerdo, vaca, avestruz, pelícano y humano), M. globosa (vaca, guepardo y 

humano), M. japonica (humano), M. nana (perro, gato y vaca), M. obtusa (humano), 

M. pachydermatis (carnívoros, aves, perro y gato), M. restricta (humano), M. slooffiae 

(oveja, cerdo, humana y cabra) M.brasilens (humanos y animales), M sympodialis 

(humanos y animales) y M psittaci (animales y humanos). También están presentes en 

los murciélagos las especies de M. vespertilionis y M. yamatoensis (ambas 

humanas).[3][15]  

 

2.1.3. Fisiología y bioquímica. 

Malassezia spp. presenta una pared celular gruesa y multilamelar que se 

distingue de las que tienen otros hongos. Esta pared celular tiene un contenido 

notablemente elevado (aproximadamente un 70%) de β-(1,6)-glucano, en 

comparación a otras paredes celulares fúngicas que son ricas en β-(1,3)-glucano. Esto 

puede ocasionar un reconocimiento inmunológico alterado, considerando la 

relevancia del β-(1,3)-glucano como un patrón molecular vinculado a patógenos.[16] 
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Una característica que resalta en gran parte Malassezia spp. es su alta 

dependencia de lípidos exógenos para su crecimiento, lo que refleja un metabolismo 

especializado. Debido a este requerimiento, los medios de cultivo utilizados para su 

aislamiento deben suplementarse con fuentes lipídicas como Tween, bilis de buey, 

aceite de oliva, monoestearato de glicerol u otras fuentes de grasas.[16] 

 

2.1.4. Comensalismo versus patogenicidad.  

Malassezia spp. se encuentra comúnmente en el conducto auditivo externo, los 

sacos anales, la vagina y el recto de perros y gatos sanos[17]. Las adaptaciones del 

hospedero, debido a su nicho ecológico son importantes para esta levadura. Cuando 

hay desequilibrios en la microbiota de la piel (disbiosis cutánea), este organismo 

juega un rol importante como agente oportunista en infecciones, lo que puede resultar 

en problemas secundarios en las mascotas. Esto significa que pueden existir juntos sin 

provocar enfermedades ni irritaciones. Sin embargo, en ciertas situaciones esta 

relación de comensalismo tiene la posibilidad de volverse oportunista.[18] 

 

Malassezia spp. puede tener un papel patogénico relevante si una combinación 

de factores virulentos y condiciones microclimáticas le permiten vencer las defensas 

químicas, inmunológicas y físicas que normalmente restringen su colonización en la 

piel.[18] 

 

2.1.5.Mecanismos de patogenicidad. 

El potencial patogénico de Malassezia spp. está relacionado con la producción 
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de enzimas como las lipasas, esterasas, fosfolipasas y lipofosfolipasas que le permite 

hidrolizar lípidos e incorporarlos como iguales. Por otro lado, Malassezia spp. 

produce diversas enzimas proteolíticas que favorecen la degradación de proteínas del 

hospedador, entre ellas la aspartil proteasas. Asimismo, su metabolismo lipídico 

desempeña un papel fundamental en la biosíntesis de membranas, la conservación y el 

mantenimiento del equilibrio energético celular. Entre esos procesos se incluye la 

síntesis de compuestos lipídicos como los triacilgliceroles (TAG) y diacilgliceroles 

(DAG) esenciales para su crecimiento y supervivencia.[19] 

 

2.2. Manifestaciones clínicas en felinos. 

2.2.1. Dermatitis seborreica. 

La seborrea, también conocida como dermatitis seborreica, es un desorden en 

la piel en el que las glándulas sebáceas generan demasiado sebo. Esto causa irritación 

de la piel, prurito y descamación. La seborrea generalmente afecta los flancos, la cara 

y el dorso, siendo más severa en los pliegues de la piel. La seborrea seca y la seborrea 

oleosa son las dos variedades de este trastorno. Un alto porcentaje de los gatos que 

padecen dermatitis seborreica muestran una mezcla de seborrea seca y oleosa.[20] 

 

2.2.2. Otitis externa. 

La otitis externa es el trastorno más frecuente que afecta al canal auditivo de 

los gatos. Esta enfermedad ocurre cuando la capa de células que cubre el conducto 

auditivo exterior se inflama. La inflamación también tiene la posibilidad de 

propagarse al pabellón auricular, es decir, el pliegue de la oreja.[21][22] 
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2.3. Signos clínicos. 

2.3.1. Signos en dermatitis seborreica. 

La seborrea suele impactar las áreas de la piel que tienen muchas glándulas 

sebáceas en gatos, sobre todo la del lomo. Las zonas afectadas a menudo se descaman 

como caspa, que puede verse en las áreas en las que descansan. Es posible que 

algunas áreas de la piel se inflamen y enrojezcan, y que las lesiones presenten un 

aspecto seco o seborreico. Además, la seborrea puede agravarse en los lugares con 

pliegues cutáneos como el cuello, los labios, las axilas, los muslos, las patas y la parte 

inferior del cuerpo. Numerosos gatos tienen un olor relacionado con la seborrea. 

Cuando se complica con una infección en la piel causada por hongos o bacterias, este 

olor tiende a hacerse más fuerte.[17] 

  
Figura 2 y 3. Signos en gatos con dermatitis seborreica. Fuente: basado de Dry skin and dandruff in 

cats, 2025.[23] 

 

2.3.2. Otitis externa. 

Los signos incluyen piel enrojecida, hinchazón, emisión de olor y 

descamación, además de secreciones y prurito ótico y/o que sacuda la cabeza. El 
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conducto auditivo puede causar picazón o dolor, dependiendo de la causa o el tiempo 

que dure la afección. Uno o los dos oídos pueden estar comprometidos, y las señales 

pueden surgir de manera repentina o persistir por un período prolongado.[21] 

 
Figura 4 Signos de otitis externa en gatos. Fuente: basado de Yotti Álvarez, 2021.[24] 

 

2.3.3. Pododermatitis. 

La manifestación clínica de esta enfermedad consiste en que los animales 

cojean y al ser examinados se percibe dolor y calor en la zona. Además se puede 

presentar inflamación normalmente en las almohadillas de la pata, enrojecimiento, 

estrías hiperqueratosis blanquecinas y olor putrefacto.[25]  

 
Figura 5. Signos de pododermatitis en gatos. Fuente: basado en Vets & Clinics.[25] 

 

2.4. Métodos de identificación. 

Si bien las técnicas moleculares basadas en ADN se utilizan principalmente 
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con propósitos de investigación como describe Ross Bond and Jacques Guillot 

2020[1], en la práctica también se aplican técnicas convencionales como la 

microscopía y cultivo, útiles para la detección e identificación preliminar de 

Malasezzia spp. 

 

2.4.1. Microscopía. 

La identificación de las afecciones de la piel que son visibles se lleva a cabo 

esencialmente a través de una revisión física, aunque también se puede verificar con 

el uso de un estudio citológico de muestra de piel[26]. En muchas ocasiones, se 

observará la Malassezia spp. junto con algunas bacterias.[27] 

 

2.4.2. Coloración de Gram. 

La tinción de Gram es una de las técnicas más utilizadas en microbiología para 

la clasificación inicial de los microorganismos. Aquellos microorganismos que 

conservan en su pared este colorante después del proceso de decoloración se observan 

con tonalidad púrpura al microscopio y se clasifican como Gram positivos. En 

contraste, los que no lo retienen adquieren la coloración en tonos rojizos dada por el 

colorante de contraste y siendo considerados Gram negativos.[28] 

 

2.4.3. Caldo Sabouraud + Cloranfenicol suplementado con aceite de oliva y 

Tween 20. 

Medio enriquecido líquido en el cual la muestra se inocula con la finalidad de 
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aumentar el crecimiento de ciertos microorganismos y a su vez inhibir el crecimiento 

de otros no deseados. El cloranfenicol favorece la selectividad y los componentes del 

Sabouraud lo hacen un medio enriquecido[29]. A su vez, es suplementado con Tween 

20 y aceite de oliva debido a la afinidad por los lípidos, debido a que Malassezia spp. 

produce enzimas como la lipasa que le permiten hidrolizar lípidos. Sustancias como 

Tween 20 inhiben el crecimiento de otros microorganismos [30] y el aceite oliva actúa 

como fuente de ácidos grasos favoreciendo su crecimiento.[31] 

 

2.4.4. Agar Sabouraud + Cloranfenicol suplementado con aceite de oliva y 

Tween 20. 

Las peptonas y la glucosa en el medio favorecen el desarrollo de hongos. El 

cloranfenicol, un antibiótico resistente al calor y amplio espectro, bloquea el 

desarrollo de la microbiota y posibilita el desarrollo específico de hongos. Se sugiere 

en cultivos de muestras biológicas que contienen una gran diversidad de microbiota 

bacteriana asociada a saliva, excremento, uñas y cabello[32]. Asimismo, se suplementa 

con Tween 20 para inhibición y fuente de ácidos grasos[30], al igual que el aceite de 

oliva, potenciando su crecimiento.[31] 

 

2.5. Tratamiento. 

Con respecto al tratamiento, se encuentra poca información en el uso clínico 

para resolución de la dermatitis a causa de Malassezia spp. en gatos, los reportes 

indican tratamiento mayoritariamente para caninos, sin embargo, suelen usarse 

algunos de ellos. 
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2.5.1. Tratamientos convencionales. 

En los gatos, únicamente hay relatos anecdóticos acerca del uso de 

tratamientos tópicos para la dermatitis ocasionada por Malassezia spp. Según las 

recomendaciones de la Asociación Mundial de Dermatólogos Veterinarios (AMDV)[1], 

los productos que incluyen clorhexidina, miconazol, ketoconazol o climbazol podrían 

resultar útiles aplicándose como champú y crema.[33] 

2.5.2. Alternativas terapéuticas. 

Las Alilaminas son un conjunto de medicamentos antifúngicos que tienen una 

gran afinidad por la escualeno epoxidasa, que es la enzima que participa en la 

producción de lanosterol. La inhibición de esta enzima, que es reversible y no 

covalente, influye en la estructura y en la funcionalidad de la membrana de los 

hongos. Las alilaminas tienen un efecto amplio y pueden actuar tanto como fungicidas 

como fungistáticos. La terbinafina, que se toma por vía oral, generalmente es bien 

aceptada. Su aplicación en el tratamiento de la dermatitis causada por Malassezia spp. 

ha sido documentada en informes individuales así como en ensayos clínicos 

aleatorizados, pero se requieren investigaciones para apoyar las pautas del 

tratamiento.[34] 

 

Por otro lado, los péptidos o productos que provienen de plantas pueden ser 

alternativas o métodos preventivos. Los péptidos que combaten hongos son piezas de 

proteínas que poseen una carga positiva, como las defensinas, las catelicidinas, la 

lactoferrina y la lisozima, que afectan la capacidad de la membrana celular de los 

hongos. Diversos elementos vegetales, tales como los flavonoides, los compuestos 

26 



fenólicos, los terpenos, las bases de azufre y la saponina, demuestran actividad en 

pruebas de laboratorio contra varias especies de Malassezia spp.[34] 

2.5.3. Mecanismos de resistencia. 

A nivel molecular se han identificado diferentes mecanismos que causan 

resistencia a los azoles. No obstante, estos mecanismos han recibido escasa atención, 

excepto en el caso de M. pachydermatis, para la cual se sugiere que las resistencias a 

los azoles puede originarse por un elevado flujo de expulsión, resultado de un 

incremento en la actividad de las bombas de eflujo que pertenecen a las superfamilias 

facilitadoras mayores (SFM).[35] 

 

En relación a la conexión entre Malassezia spp. y equinocandidas, se ha 

detectado que este grupo de levaduras muestra una resistencia natural frente a las 

equinocandinas. En cuanto a la resistencia a los polienos están vinculadas a una baja 

en los niveles de ergosterol en las células fúngicas, lo que provoca una reducción en 

las interacciones entre polienos y esterol en la célula[35]. Se ha sugerido que en 

Malassezia spp., existe la posibilidad de desarrollar resistencia a estos agentes debido 

a la actividad de transportadores que expulsan múltiples medicamentos (CDR y 

MDR).[35] 

 

2.6. Factores predisponentes. 

2.6.1. Estrés. 

El estrés actúa como un mecanismo de defensa del organismo ante 

circunstancias que exigen adaptabilidad. El cuerpo opera a una velocidad que resulta 

de la relación y armonía con su entorno (homeostasis).[36] 
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En estudios con animales, se ha observado que el estrés acelera el crecimiento 

y la progresión de los tumores, retrasa la producción de anticuerpos y reduce la acción 

de las células naturales asesinas, linfocitos T citotóxicos y los macrófagos frente a la 

llegada de un agente infeccioso en el organismo.[37]  

 

2.6.2.Hacinamiento. 

Es una condición en la que la cantidad de una población excede la capacidad 

del espacio disponible de la vivienda, ya sea medido como habitaciones, dormitorios o 

superficies, lo que puede generar efectos adversos para la salud física y mental del 

individuo. Asimismo, produce una alta transmisión de enfermedades causadas por 

bacterias, hongos y virus entre el grupo hacinado.[38]  

 

Aunque en población felina no se encuentran muchos estudios, se ha visto en 

diversas investigaciones científicas en ratas, ganado vacuno y animales silvestres que 

el hacinamiento provoca un estado de estrés y logra en algunos casos disminuir el 

apetito de los individuos desencadenando diversos problemas de salud. Como expone 

Consigli and Aleu, 2023 “Todo animal que se siente hacinado sufre un importante 

grado de estrés”.[39]  

2.6.3. Desnutrición. 

Es un trastorno que ocurre cuando su organismo no obtiene los nutrientes 

necesarios[40]. Un gato con carencia de alimento enfrenta problemas más allá de solo 

perder kilos. La ausencia de una dieta balanceada puede provocar problemas serios 
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que impactan su sistema inmune, tejido muscular e inclusive el funcionamiento de sus 

órganos.[41]  

 

2.6.4. Enfermedades concurrentes e inmunosupresión. 

Ciertos defectos congénitos, como la inmunodeficiencia que puede ser 

genética o adquirida, o una cantidad excesiva de pliegues en la piel, que provoca 

maceración en la piel, facilitan el crecimiento descontrolado de Malassezia spp. Las 

condiciones adquiridas que contribuyen con el crecimiento de Malassezia spp. 

incluyen alergias y la supresión del sistema inmunológico provocada por trastornos 

hormonales o el uso de corticosteroides. Los pacientes que padecen dermatitis 

alérgica tienen una respuesta inmunológica más débil y permiten una mayor 

adherencia de patógenos como Malassezia spp. o Staphylococcus spp. a los 

corneocitos.[42] 

 

El uso excesivo de antibióticos puede disminuir la población de bacterias 

naturales de la piel, promoviendo así el sobrecrecimiento de Malassezia spp. La 

alteración o aumento de las secreciones de las glándulas sebáceas crea un ambiente 

lipídico adecuado para la proliferación de Malassezia spp. En gatos, la infección se 

presenta en condiciones sistémicas que implican inmunosupresión, como la diabetes o 

infecciones por VIF, FeLV y Herpesvirus, especialmente en razas como DevonRex y 

Sphynx.[42]  
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2.6.5. Condiciones sanitarias y ambientales. 

Las condiciones ambientales y sanitarias desempeñan un papel esencial en la 

reducción de enfermedades y en la prevención de la resistencia antimicrobiana. En los 

países de ingresos bajos y medianos, las limitaciones de infraestructura y las prácticas 

inadecuadas relacionadas con el agua, saneamiento y la higiene, favorecen la 

persistencia de entornos contaminados. Por ello, resulta indispensable fortalecer las 

intervenciones orientadas a mejorar tanto la infraestructura como los hábitos de 

higiene, por ejemplo, el lavado de manos, manejo controlado de animales y acceso a 

agua potable segura, medidas que contribuyen significativamente a disminuir la 

incidencia de enfermedades diarreicas y la diseminación de microorganismos y genes 

resistentes en el ambiente.[43]  

 

3. DISEÑO METODOLÓGICO 

3.1. Universo, población, muestra. 

El universo del estudio está constituido por gatos alojados en refugios y 

centros de adopción en la ciudad de Bogotá D.C localizados en la localidad de Suba y 

Barrios Unidos. 

 

La población corresponde a los gatos ubicados en los refugios seleccionados 

que primeramente presenten signos clínicos compatibles con infecciones óticas 

asociadas a Malassezia spp., tales como otitis externa. De igual forma, fueron 

seleccionados gatos que no presentaban signos clínicos para su comparación. 

 

Para evaluar el tamaño de la muestra se calculó utilizando la fórmula para 

estimación de proporciones donde Z es el nivel de confianza en este caso 95%, p 
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equivale proporción esperada 0.5, q equivale 1-p y d es el margen de error 0.15: 

n₀=   n₀=  = 42,68 gatos 𝑍²𝑝 𝑞
𝑑²

1.96²*0.5*0.5
0.15²

  

3.2. Hipótesis, variables, indicadores.  

3.2.1.1 Hipótesis de investigación. 

Existe una alta prevalencia de Malassezia spp. en gatos de refugios y centros 

de adopción en la localidad de Suba y Barrios Unidos en la ciudad de Bogotá D.C, y 

su frecuencia se encuentra asociada a factores predisponentes como el estrés, el 

hacinamiento, la secreción óticas, las condiciones demográficas y las condiciones 

higiénico-sanitarias deficientes. 

 

3.2.1.2 Hipótesis nula.(H₀): 

La prevalencia de Malassezia spp. en gatos provenientes de refugios y centros 

de adopción de las localidades de Suba y Barrios Unidos en Bogotá D.C no es elevada 

y no existe asociación significativa entre su presencia y factores predisponentes como 

el hacinamiento, la secreción ótica, las condiciones demográficas y las condiciones 

higiénico-sanitarias deficientes. 

 

3.2.1.3. Hipótesis alternativa.(H₁): 

La prevalencia de Malassezia spp. en gatos provenientes de refugios y centros 

de adopción de las localidades de Suba y Barrios Unidos en Bogotá D.C es elevada y 
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existe asociación significativa entre su presencia y factores predisponentes como el 

hacinamiento, la secreción ótica, las condiciones demográficas y las condiciones 

higiénico-sanitarias deficientes. 

 

3.2.2. Variables. 

3.2.2.1. Variable dependiente. 

Presencia de Malassezia spp. (cualitativa dicotómica: presencia/ausencia) 

 

3.2.2.2 Variables independientes. 

Grado de hacinamiento, condiciones higiénico-sanitarias, presencia de 

enfermedades concurrentes.​

 

3.2.2.3 Variables de control. 

Edad y sexo. ​

 

3.2.3. Indicadores. 

3.2.3.1. Prevalencia de Malassezia spp. 

Número de casos positivos sobre el total de individuos evaluados, expresado 

en porcentaje. 
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3.2.3.2. Nivel de hacinamiento. 

Relación entre el número de animales y espacio disponible en el refugio. 

 

3.2.3.3. Signos clínicos. 

Presencia de manifestaciones como dermatitis, otitis u otras lesiones cutáneas. 

3.2.3.4. Nivel higiénico-sanitario. 

Presencia de alta humedad, baja ventilación y baja limpieza. 

 

3.3. Técnicas y procedimientos. 

El estudio se realizó en gatos que habitan en refugios y centros de adopción en 

Bogotá en las localidades de Suba y Barrios Unidos, incluyendo individuos que 

presentaban signos clínicos como caspa, laceraciones o secreciones en oídos, así 

como animales aparentemente sanos de sobrecrecimiento de Malassezia spp. 

 

Los datos fueron registrados en Microsoft Excel y analizados mediante 

estadística descriptiva, mediante análisis de tablas de contingencia 2x2 y cálculo de la 

razón de prevalencias (RP) con su intervalo de confianza al 95% (IC95%) (anexo 2).  

 

El tamaño de la muestra mínimo calculado fue de 43 individuos redondeados. 

En este sentido, se incluyeron 47 gatos, superando el mínimo requerido y 
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garantizando una adecuada precisión de la estimación. El análisis estadístico se 

realizó mediante Microsoft Excel®, donde se calcularon sus frecuencias absolutas, 

frecuencias relativas y prevalencia de Malassezia spp. a partir de los datos 

recolectados. Asimismo, para evaluar la asociación entre la presencia de Malassezia 

spp. y las variables independientes (hacinamiento, condiciones higiénico-sanitarias y 

enfermedades de base, secreción ótica y condición demográfica), se aplicó la prueba 

de chi-cuadrado (χ²). Se consideró significancia estadística un valor de p <0.05, 

equivalente a un valor crítico de χ2 ≥ 3.8414 para un nivel de confianza del 95%.  

 

Sin embargo, cuando algunas de las frecuencias mínimas esperadas en las 

tablas de contingencia fuera menor a 5, se empleó la prueba exacta de Fisher debido a 

que no cumplían con los supuestos de chi-cuadrado, con el fin de garantizar la validez 

estadística de los resultados. La prueba de Fisher se calculó a partir de tablas de 

contingencia 2x2 mediante Microsoft Excel®, considerando todas las posibles 

combinaciones de valores (a,b,c y d) que conservan los totales marginales. Se obtuvo 

la probabilidad observada y el valor p bilateral, sumando las probabilidades de las 

tablas con igual o menor probabilidad que la observada. 

 

En cuanto a la toma de muestra, inicialmente se realizó el proceso del 

consentimiento con los responsables de los gatos, en el que se explicó la finalidad de 

la investigación, el procedimiento del muestreo y las implicaciones de su 

participación, garantizando su aceptación voluntaria. Seguidamente, se realizó una 

encuesta sobre la caracterización de condiciones de manejo, bienestar y estado 

dermatológico en felinos del refugio. La toma de muestra se realizó iniciando con una 

limpieza en barrido con una gasa estéril impregnada con solución salina al 0.85% en 
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cada uno de los oídos, seguidamente, la recolección de muestra se llevó a cabo con el 

uso de un hisopo estéril. La toma se realizó a nivel del conducto auditivo externo, de 

forma no invasiva, recolectando cerumen y realizando un barrido suave en la parte 

superficial interna del oído. 

 

Una vez obtenida la muestra mediante hisopado, el material fue extendido en 

una lámina portaobjetos desengrasada para el análisis microscópico. Posteriormente, 

los hisopos fueron transferidos a unos tubos con caldo sabouraud + cloranfenicol 

suplementado con aceite de oliva y Tween 20 con el fin de favorecer el crecimiento 

fúngico e inhibir la proliferación bacteriana durante su transporte e incubación. Las 

muestras fueron incubadas a una temperatura de 25°C +/- 2°C durante 5 a 7 días. 

 

Al llegar al laboratorio, las láminas portaobjetos fueron fijadas y coloreadas 

con la tinción de Gram para la observación microscópica. Durante la coloración, se 

utilizó cristal violeta por 1 min, lugol por 1 min, alcohol acetona por 5-10 segundos y 

safranina por 30 segundos. Posteriormente, las muestras fueron procesadas el mismo 

día de su recolección para la identificación de estructuras compatibles de la levadura 

mediante microscopía directa. La identificación presuntiva se basó en sus 

características morfológicas típicas basándose en la apariencia característica de 

“huella de zapato” considerada un rasgo morfológico sugestivo de Malassezia spp. 

como lo es la huella de “zapato”, en la cual, se utilizó un rango de interpretación 1+ 

(1-5 por campo ), 2+ (6-10 por campo ), 3+ (11-15 por campo). 

 

Tras un periodo de incubación de 5 a 7 días, se evaluó la presencia de turbidez 

en el medio como indicativo de crecimiento microbiano. Con base en la observación 
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microscópica realizada el día de la recolección y la evidencia de turbidez, las muestras 

que presentaron un posible sobrecrecimiento de Malassezia spp. fueron sembradas en 

agar Sabouraud + cloranfenicol suplementado con Tween 20 y aceite de oliva, con el 

fin de favorecer el desarrollo. 

 

Finalmente, se realizó la lectura cualitativa del crecimiento de Malassezia spp. 

mediante la evaluación de las características macro y microscópicas de las colonias 

obtenidas. 

 

4. RESULTADOS 

Se analizaron un total de 47 gatos provenientes de refugios y centros de 

adopción en Bogotá en las localidades de Suba y Barrios Unidos, con el fin de 

identificar la presencia de Malassezia spp. mediante evaluación microscópica y 

confirmación por cultivo con Agar Saboureaud con Cloranfenicol suplementado con 

Tween 20 y aceite de oliva. Toda la información de los resultados está incorporada en 

una base de datos en el anexo (1). 

 

Los resultados que se presentan a continuación, están organizados según las 

características del hábitat y de la población estudiada, los hallazgos microbiológicos y 

los factores clínicos asociados. 

 

4.1. Caracterización de la población. 

Se analizaron un total de 47 gatos provenientes de refugios y centros de 

adopción en Bogotá, distribuidos en tres instituciones: Hogar de Paso Aceituna 
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(n=15) ubicada en la localidad de Suba en el barrio Tuna baja, Fundación Corazón 

Peludito (n=20) ubicada en la localidad de Barrios Unidos en el barrio Baquero y 

Hogar de Paso Los Palomitos (n=12) ubicada en la localidad de Suba en el barrio Las 

Colinas de Suba. 

 

En cuanto a la distribución por sexo, se identificaron 20 machos y 27 hembras. 

Respecto a la edad, los individuos fueron clasificados en tres categorías: gatitos (<1 

año) y adultos(>1 año). La mayor proporción de la población evaluada correspondió 

al grupo de los adultos.. 

 

4.2. Prevalencia de Malassezia spp. 

De los 47 gatos evaluados, 21 presentaron sobrecrecimiento de Malassezia 

spp. (≥2+), lo que corresponde a una prevalencia global del 

44.68%, mientras que 26 individuos no presentaron 

proliferación significativa y 20 individuos presentaron su 

presencia como microbiota interpretado como 1 cruz. Estos 

resultados confirman la presencia de la levadura en la 

población estudiada, tanto como microbiota como en 

condiciones de sobrecrecimiento.(Tabla 2) 

Prevalencia # 

Casos con presencia 21 

Casos sin presencia 6 

Casos con microbiota 20 

Total 47 
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Prevalencia= *100 = 44.68% 21
47

 
Tabla 2. Prevalencia de Malassezia spp. en cuanto a la población muestreada. 

Fuente: Elaboración propia a partir de los datos obtenidos en el presente estudio.  
 

4.3. Hallazgos microscópicos. 

Se estableció una interpretación característica por su estructura típica 

morfológica con aspecto de “huella de zapato” (Figura 6). Por otro lado, los 

resultados se clasificaron según el grado de crecimiento observado donde 1+ 

correspondía a la presencia de Malassezia spp. como parte de la microbiota, sin 

evidencia de compromiso clínico del individuo. En contraste, las calificaciones de 2+ 

y 3+ fueron consideradas indicativas de sobrecrecimiento de Malassezia spp. 

 

En este sentido, en la tabla 3, se incluyeron en casos con presencia únicamente 

aquellos individuos que obtuvieron una calificación de 2+ o 3+ en la evaluación 

microscópica, asimismo, donde se reporta el número de casos ausentes se incluyeron 

aquellos individuos que obtuvieron una calificación 1+ microbiota o en muestras 

donde definitivamente no se observó el microorganismo.(Tabla 3) 
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Refugio N° Casos 
con 
presencia 

N° Casos 
ausentes 

Porcentaje de 
prevalencia 

Fundación Corazón 
Peludito 

10 10 50% 

Hogar de paso Aceituna 6 
 

9 
 

40.0% 

Hogar de paso Los 
Palomitos 

 
5 

 
7 
 

41.6% 

Total 21 26 44.6% 



Tabla 3. Distribución de Malassezia spp. según grado de crecimiento observado en gatos 

evaluados. 

Fuente: Elaboración propia a partir de los datos obtenidos en el presente estudio. 

 

 
Figura 6. Hallazgos encontrados compatibles con la estructura típica de “huella de zapato” en el examen 

microscópico. 

Fuente: Elaboración propia a partir de los datos obtenidos en el presente estudio. 

 

4.4. Prevalencia de Malassezia spp. según características clínicas y 

demográficas. 

Se realizó un análisis comparativo mediante chi-cuadrado y tablas de 

contingencia 2x2 en cuanto a la presencia de Malassezia spp. en función a variables 

demográficas y clínicas, incluyendo sexo, edad, enfermedad de base y la presencia de 

secreción al momento de la toma.(Tabla 4) 
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Variable 
a 

Expuesto
+ 

b 
Expuesto

- 

c No 
expuesto

+ 

d No 
expuesto

- 

Prev 
expuesto 

Prev no 
expuesto 

RP 

IC95
% 

inferio
r 

IC95% 
superio

r 

p 
Chi-cuad

rado 

Min 
esperad

o 

p Chi- 
cuadrado 

tabla 
p-valor 

Edad 18 21 3 5 46.2% 37.5% 1.23 0.47 3.20 
0.201130

6002 3.57 
3.841458

821 
0.9774065

742 

Secreción 17 6 4 20 73.9% 16.7% 4.43 1.76 11.21 
15.57185

327 10.28 
3.841458

821 
0.0013877

82147 

Sexo 13 14 8 12 48.1% 40.0% 1.20 0.62 2.34 
0.308614

8419 8.94 
3.841458

821 
0.9584002

02 

Limpieza 5 8 16 18 38.5% 47.1% 0.82 0.38 1.77 
0.281222

5482 5.81 
3.841458

821 
0.9635204

401 

Ventilación 5 8 16 18 38.5% 47.1% 0.82 0.38 1.77 
0.281222

5482 5.81 
3.841458

821 
0.9635204

401 

Hacinamiento 16 19 5 7 45.7% 41.7% 1.10 0.51 2.35 
0.059231

64137 5.36 
3.841458

821 
0.9962334

361 

Humedad 11 16 10 10 40.7% 50.0% 0.81 0.43 1.53 
0.398521

2319 8.94 
3.841458

821 
0.9405478

041 

Enfermedad 8 9 13 17 47.1% 43.3% 1.09 0.57 2.08 
0.060931

55211 7.60 
3.841458

821 
0.9960721

28 
Tabla 4. Análisis 2x2 de las muestras felinas en cuanto a Malassezia spp. y sus variables. 

Fuente: Elaboración propia a partir de los datos obtenidos en el presente estudio. 

Interpretación rápida 

RP > 1: mayor prevalencia en expuestos. 

RP < 1: posible efecto protector. 

Si el IC95% incluye 1, la asociación no es concluyente. 

Si p < 0.05, la asociación es estadísticamente significativa. 

Si Min esperado < 5, use Fisher en lugar de chi-cuadrado. 

Si chi calculado es > que el chi de la tabla hay una asociación significativa con la variable 

Tabla 5. Interpretación del Análisis 2x2 de las muestras felinas en cuanto a Malassezia spp. y sus variables. 

Fuente: Elaboración propia a partir de los datos obtenidos en el presente estudio. 

 

Se observó que 13 hembras y 8 machos presentaron Malassezia spp. No 

obstante, el análisis estadístico no evidenció asociación significativa entre el sexo y la 

presencia de la levadura, pero demostró que las hembras tienen el 48.1% de 

prevalencia y 1.20 veces mayor probabilidad de obtener la proliferación de la 

levadura(Tabla 4). Por otro lado, se evidenció que la mayor frecuencia de casos 

positivos se presentó en el grupo de gatos adultos y senior (n=18), seguido de los 

gatos bebés (n=3), por lo que los gatos adultos tienen una prevalencia del 46.2% y 
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1.23 veces mayor en presentar la proliferación de la levadura reportada en su razón de 

prevalencia(RP)(Tabla 4). Sin embargo, debido a que la frecuencia mínima esperada 

fue menor a 5, se utilizó la prueba de Fisher, la cual se obtuvo 0.715 y como fue 

mayor al nivel de significancia típico (0.05), no hay asociación estadísticamente 

significativa con Malassezia spp. (Tabla 6) 

 

 

Tabla 5. Resultados de la prueba exacta de Fisher en cuanto a edad y Malassezia spp. 

 

Asimismo, se evaluó la asociación entre la presencia de Malassezia spp. y 

variables ambientales y de manejo como el hacinamiento, la ventilación, la humedad 

y las condiciones de limpieza. Aunque las tres fundaciones manejaban una limpieza 

diaria de la zona, reportaron que los gatos únicamente se bañaban cuando ingresaban 

nuevos al lugar, por consiguiente, no se logró evaluar la relación de Malassezia spp. y 

el baño. Particularmente en este caso, el hacinamiento presentó una prevalencia del 

45.7% en cuanto a Malassezia spp. y una razón de prevalencia de 1.10, lo que indica 

una mayor probabilidad de obtener una proliferación de la levadura pero no tan 

significativa, a comparación de las demás variables que presentaron menor 

prevalencia y razón de prevalencia (RP). No obstante, ninguna de estas asociaciones 

fue estadísticamente significativa según la prueba de chi-cuadrado (p > 0,05)(Tabla 

4). 

 

Además, en la Fundación Corazón Peludito se reportaron felinos con 

enfermedades de base como lo fue VLeF, Vif, hongos, entre otros y el Hogar de Paso 

Aceituna reportó felinos infectados con conjuntivitis, por lo que se evaluó su posible 
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relación con la proliferación de Malassezia spp., aunque los gatos que tenían 

enfermedad de base tienen una prevalencia del 47.1% y 1.09 veces más de 

probabilidad de presentar la proliferación de la levadura que en los que no tienen 

según su razón de probabilidad (RP), no se encontraron asociaciones estadísticamente 

significativas mediante la prueba de chi-cuadrado (p > 0,05). (Tabla 4) 

 

Finalmente, se evaluó la variable clínica en cuanto a la presencia de secreción 

en la toma de muestra, evidenciándose que los gatos con secreción ótica presentan un 

RP de 4.43 veces mayor probabilidad de proliferación de Malassezia spp. y presentan 

una prevalencia del 73.9%. Los resultados describen que existe una fuerte asociación 

entre la variable y la levadura, ya que presentó un chi-cuadrado de 15.57185327, 

mayor al 3.84145882 del chi-cuadrado utilizado y un p-Valor 0.00138 (p > 0,05) 

corroborando su asociación.(Tabla 4) 

 

4.5. Resultados de los cultivos. 

 De los cultivos realizados, se tomaron en cuenta aquellas muestras que 

presentaban un resultado presuntivo de sobrecrecimiento de Malassezia spp. (≥ 2+) en 

el examen  microscópico. En los resultados del cultivo microbiológico, solo una 

muestra presentó crecimiento compatible con Malassezia spp., mientras que 3 

muestras evidenciaron la presencia Rhodotorula spp. y 2 muestras la presencia de 

otras levaduras. En las 15 muestras restantes, la interpretación no pudo realizarse 

debido a la contaminación por hongos ambientales, lo que limitó la lectura de los 

resultados.(Figura 7) 
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 Figura 7. Resultados de las muestras con sobrecrecimiento de Malassezia spp. en cultivo.  

Fuente: Elaboración propia a partir de los datos obtenidos en el presente estudio. 

 

5. DISCUSIÓN 

Los resultados obtenidos en el presente estudio se evidenció una prevalencia 

de Malassezia spp. del 44.6% en gatos alojados en refugios y centros de adopción 

ubicados en la localidad de Suba y Barrios Unidos en Bogotá, lo cual concuerda con 

lo descrito en la literatura, donde estas levaduras forman parte de la microbiota 

cutánea, pero pueden comportarse como patógenos oportunistas bajo condiciones 

predisponentes.(Tabla 2)[1]  

 

A pesar de que se planteó una posible asociación entre la presencia de 

Malassezia spp. y otros factores como hacinamiento, humedad, ventilación y 

limpieza, en este estudio no se encontraron asociaciones significativas debido a que se 

obtuvieron resultados mayores a su p-Valor (p<0.05 es significativo)(Tabla 4). Esto 

podría indicar que estos factores pueden ser multifactoriales o depender de 

condiciones específicas no completamente captadas en este diseño. Además, los 
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amplios intervalos de confianza observados en las razones de prevalencia reflejan una 

posible falta de poder estadístico, probablemente relacionada con el tamaño muestral.  

 

Cabe destacar que, no se evalúo la variable del “baño”, debido a que en su 

repertorio conductual los gatos mantienen su higiene de forma autónoma mediante el 

acicalamiento con su lengua. Este comportamiento es natural en la especie, ya que los 

felinos dedican una parte considerable de su tiempo a la autolimpieza, eliminando 

suciedad, distribuyendo aceites naturales y contribuyendo a su regulación térmica. Por 

esta razón, el baño no es una práctica común en estos entornos, lo que limitó su 

inclusión como variable de análisis en el estudio.[44][45] 

 

En cuanto a factores como edad y sexo, aunque se observó una mayor 

frecuencia de casos en gatos adultos y hembras, estas diferencias no fueron 

estadísticamente significativas (Tabla 4)(Tabla 5). Esto podría indicar que la 

colonización por Malassezia spp. no depende directamente de estas variables, por lo 

que concuerda con lo descrito en Bond; Morris et al. 2020[46] en donde presentan 

variabilidad en sus resultados con este factor. En contraste, en cuanto a la edad, 

Guzman y Katherine, 2025 y Alvarez, 2023 exponen que los adultos son ligeramente 

más prevalentes que las demás edades, pero no ha sido estadísticamente relevante. [47] 

[48] 

 

Por otro lado, en cuanto a las enfermedades de base y Malassezia spp. no se 

encontraron asociaciones estadísticamente significativas (Tabla 4), lo que podría 

indicar que, de acuerdo con Hobi et al. 2024 [34], si bien las enfermedades de base, 

especialmente aquellas que comprometen el sistema inmunitario, podrían actuar como 
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factores predisponentes para el sobrecrecimiento de Malassezia spp., no constituyen 

por sí solas un determinante absoluto para su proliferación según los resultados. Esto 

indica que la presencia de la levadura depende de diversos factores, por ejemplo, la 

condición inmunológica del hospedero, factores como el microambiente cutáneo, la 

disponibilidad de lípidos y las condiciones higiénico-sanitarias.[1]  

 

No obstante, la variable clínica de secreción ótica mostró una asociación 

significativa con la presencia de Malassezia spp., evidenciando que los gatos con 

secreción tienen aproximadamente 4.43 veces mayor probabilidad de presentar 

sobrecrecimiento de la levadura y se confirmó la asociación significativa con su 

p-Valor de 0.001387782147 (Tabla 4). Este hallazgo es consistente con lo descrito en 

la literatura, donde la presencia de signos clínicos como secreción, inflamación y 

prurito refuerza la relevancia de Malassezia spp. como agente oportunista en procesos 

óticos y presenta la importancia de su identificación.[21] [34]  

 

Desde el punto de vista metodológico, el uso combinado de evaluación 

microscópica y cultivo permite una aproximación diagnóstica integral. No obstante, se 

evidenció una baja tasa de aislamiento en el cultivo microbiológico (solo una muestra 

positiva)(Figura 7). Este hallazgo coincide con el alto margen de error observado por 

Theelen et al. 2018[3] sobre las limitaciones del cultivo como método diagnóstico en 

este tipo de muestras, debido a los requerimientos lipídicos específicos de Malassezia 

spp. y a la susceptibilidad a la contaminación. Este aspecto constituye una limitación 

importante del estudio y sugiere la necesidad de optimizar las condiciones de 

aislamiento o emplear métodos complementarios más sensibles.[3] 
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Adicionalmente, las condiciones observadas en los refugios, como el 

hacinamiento, enfermedades concurrentes y antecedentes de maltrato, podrían actuar 

como factores de estrés que favorecen la proliferación de microorganismos 

oportunistas. Aunque en este estudio no se evidenció asociación estadística 

significativa, estos factores no deben descartarse, ya que su impacto podría 

manifestarse en combinación con otros determinantes no evaluados. 

 

Finalmente, es necesario tener en cuenta algunas limitaciones del estudio, 

como el tamaño de la muestra, aunque superior al mínimo calculado, sigue siendo 

relativamente limitado, lo que puede afectar la capacidad de detectar asociaciones 

significativas. Por otro lado, la variabilidad entre refugios, las dificultades 

encontradas en la implementación de los cultivos y la falta de identificación a nivel de 

especie de Malassezia spp. dificulta la comprensión más detallada de su 

comportamiento epidemiológico y se recomienda en futuros estudios tener en cuenta 

estas limitaciones. Asimismo, el diseño transversal permite establecer relaciones de 

asociación, pero no de causalidad. Por lo que, los resultados obtenidos permiten 

aceptar parcialmente la hipótesis de investigación, al evidenciar la presencia de 

Malassezia spp. en la población estudiada y su asociación con la secreción ótica como 

factor clínico.  

6. CONCLUSIONES 

●​ La presente investigación permitió determinar una prevalencia de 

Malassezia spp. del 44.6% en gatos provenientes de refugios y centros 

de adopción en Bogotá, confirmando su papel como microbiota con 

potencial comportamiento oportunista. 
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●​ En cuanto a las variables, no se encontró asociación estadisticamente 

significativa entre la presencia de Malassezia spp., y variables 

demográficas (sexo, edad) ni factores ambientales y de manejo 

(hacinamiento, humedad, ventilación, limpieza y enfermedades de 

base), lo cual sugiere que su proliferación puede depender de una 

interacción multifactorial o de variables no evaluadas en el presente 

estudio. 

●​ Se evidenció una asociación significativa entre la presencia de 

secreción ótica y el sobrecrecimiento de Malassezia spp., indicando 

que los gatos con esta condición presentan una mayor probabilidad de 

infección. Este hallazgo resalta la importancia clínica de la secreción 

ótica asociada a esta levadura, ya que, se reconoce como un factor 

predisponente.  

●​ Desde el punto de vista metodológico, la evaluación microscópica 

demostró ser una herramienta útil para la detección de Malassezia spp. 

No obstante, el cultivo evidenció una baja recuperación, influenciado 

por la contaminación y las características exigentes de crecimiento de 

la levadura, lo que limitó la confirmación microbiológica en varios 

casos. 

●​ Finalmente, aunque el tamaño de la muestra fue adecuado según el 

cálculo inicial, los amplios intervalos de confianza y la falta de 

asociaciones significativas en varias variables sugieren una limitada 

precisión en las estimaciones, por lo que se recomienda realizar 

estudios con muestras más amplias y metodologías complementarias 

que permitan profundizar en los factores asociados a la proliferación de 
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Malassezia spp. en poblaciones felinas. 
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8. ANEXOS. 
 

1.​ formato casos malassezia gatos 
2.​ Malassezia_2x2_FELINOS BOGOTÁ.xlsx 
3.​ Malassezia salida gatos 
4.​ Evidencia fotográfica de la Fundación Corazón Peludito, sala adultos sanos. 
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5.​ Evidencia fotográfica de la Fundación Corazón Peludito, sala Virus de la 

Leucemia Felina. 
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6.​ Evidencia fotográfica de la Fundación Corazón Peludito, sala Virus de 

Inmunodeficiencia Felina. 

58 



 

7.​ Evidencia fotográfica de la Fundación Corazón Peludito, sala de socialización. 
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8.​ Evidencia fotográfica del refugio Hogar de Paso Aceituna. 

 

9.​ Evidencia fotográfica del refugio Hogar de Paso Los Palomitos. 

 
 

10.​ Resultados de la encuesta 

Refugio Fundación Hogar de Paso Hogar de Paso Los Palomitos 
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Corazón Peludito Aceituna 

¿Cumple cuarentena al ingresar? Sí. Sí. Sí. 

¿Es revisado por un veterinario 
al ingresar? 

Sí. Sí, pero en algunos 
casos (solo 
virales). 

Sí, pero en algunos casos 
(solo virales). 

Porcentaje de capacidad que 
ocupan los animales en el 
refugio. 

Supera la 
capacidad del 
refugio. 

Supera la 
capacidad del 
refugio. 

Entre el 75% y el 100% de la 
capacidad. 

Lugar donde duermen y si 
comparten su lugar con otros 
gatos. 

Gimnasios, 
colchones y en 
jaula, lo 
comparten con 
más gatos excepto 
cuarentena, sala 
cuna y sala de 
socialización. 

Colchones, 
gimnasios o la 
cama de la 
encargada y lo 
comparten con dos 
o más gatos y con 
caninos. 
 

Colchones o gimnasios y lo 
comparten con dos o más 
gatos. 

Tipo de alimentación No hay 
alimentación 
específica. 

Concentrado y 
comida preparada. 

Concentrado y comida 
preparada. 

Frecuencia de limpieza en la 
zona de descanso 

Diariamente. Diariamente, pero 
cada 2 semanas las 
cobijas. 

Diariamente. 

Frecuencia de baño  No se bañan, solo 
cuando son 
nuevos. 

No se bañan, solo 
cuando son 
nuevos. 

No se bañan regularmente. 

Implementos de baño Sin información 
específica 

Los limpia con 
pañitos húmedos. 

Sin información específica 

¿Sufrieron algún tipo de 
maltrato antes de entrar al 
refugio? 

Abandono, 
negligencia, abuso 
físico. 

Abandono, 
negligencia, abuso 
físico. 

Abandono, negligencia, 
abuso físico. 

¿Han mostrado signos de 
problema de piel? 

Solo Cosmo 
(código 8) y 
Emma(código 1), 
por hongos 
dérmicos sin 
resolución. 

Solo Negra, por 
hongos. 

Solo Orion, presenta caída de 
pelo. 

¿Han sido diagnosticados con 
dermatitis anteriormente? 

Solo Cosmo. No. No. 

¿Presentan algún tipo de lesión Sí, Cosmo No. No. 
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y/o secreción en el oído? presenta 
laceraciones y 
caspa en todo su 
cuerpo. 

¿Han observado síntomas como 
prurito en la oreja (rasquiña) , 
falta de apetito, o incomodidad? 

No. Sí, falta de apetito. Sí, rasquiña y falta de apetito. 
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