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Para conocer la flora micética de un medio hospitalario, se aislaron hongos del medio ambiente, exponiendo
medios de Sabouraud simple en cajas de Petri durante 10 minutos, anotando los datos de temperatura y
humedad relativa en cada sitio de estudio. Se tomaron 284 muestras de las cuales 108 correspondieron a dreas
timpias, 82 a dreas de personal del hospital; 72 a dreas de atencidn a pacientes y 19 a dreas sucias. En el 92 por
ctento de los lugares estudiados se atslaron hongos, ebservindose un promedio general de 3.6 colonias por caja.
Se aislé un total de 1 030 colonias comprendidas en 29 géneros diferentes, siendo los mds frecuentes: Penicillium
18.0 por ciento, Hormodendrum 1.5 por ciento, Cladosporium 7.9 por ctento, Aspergillus 7.8 por ciento, ¥
Candida 4.7 por ciento. En las dreas sucias se encontrd la mayor densidad de hongos, en comparacion con las
dreas limpias, donde ésta fue minima, vy algunos de estos sitios se hallaron Libres de contaminacidn.

CLAVES: Infecciones hospitalarias, epidemiologia, micologia.

Segiin cilculos conservadores, se estima que ¢l Reino
Fungi esta formado por mis de 100 00 especies
diferentes de hongos,! siendo la mayoria de éstos
microscdpicos, muchos de los cuales crecen abun-
dantemente en el medio ambiente formando parte de
los llamados hengos contaminantes. El hecho de
conocer ¢l tipo de microflora en un lugar determi-
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nado, ticne un interés eminentemente bioldgico, va
que algunos hongos forman parte de las cadenas
alimenticias, o bien participan en los equilibrios
biclogicos del ecosistema; sin embargo, ciertos
hongos de este grupo, como Aspergillus, Penicillium,
Fusarium, Mucor, Rhizopus y Alternaria, entre
otros, son considerados de importancia médica ya
que pueden estar involucrados en 3 tipos de patalo-
gia: 1. Infecciones micéticas de tipo oportunista.™’
2. Enfermedades alérgicas.®” y 8. Micotoxicosis.*?
No obstante que estos hongos tienen una gran abun-
dancia y distribucién en la naturaleza, la patologia
que producen no es alarmantemente frecuente, pues
en la mavoria de los casos los sistermas defensivos
humanos eliminan eficientemente todos los mecanis-
mos patogénicos de estos hongos. El presente estudio
fue realizado con ¢l fin de tener una apreciacion del
nivel de contaminacién fingica en diversas areas de
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un medio hospitalario, ya que ademis de lo mencio
nado anteriormente, estos hongos constituyen una
amenaza como contaminantes de medios de cultivo y
material estéril, asi como deteriorantes de alimentos,
de aparatos y de material de construccidn,

Material y métodos

Fl lugar estudiado correspondié al Hospital General
del Centro Médico Nacional del Instituto Mexicano
del Segure Sccial de la Ciudad de México y de
acuerdo a un criterio muy convencional se hizo un
inventario de las ireas existentes de acuerdo a su
funcién, dividiéndose éstas en 4 categorias: A) Lim-
pias, aquellas donde se maneja material estérit o
equipo de diagndstico especializado, B) De personal
de servicio, aquellas reservadas exclusivamente para
actividades del personal del hospital, C) De atencidn
a pacientes y D) Sucias, donde se recolecta o se
procesa material sucio o contaminado. Del total de
las 722 areas inventariadas, se seleccionaron para ser
estudiadas 284, lo que representé un 40 por ciento
de] total de espacios existentes {(cuadro 1); correspon-
diendo al 52 por ciento de las dreas limpias, 35.9 por
ciento de las de personal de servicio, 31.2 por ciento
de atencién a pacientes y 50 por ciento de #rcas
sucias.

Las muestras fueron tormadas entre las 11 y las
13:00 h de septiembre a noviembre de 1978, ano-
tando los datos de ubicacidn del lugar asf como la
temperatura y el porcentaje de humedad relativa de
cada sitio estudiado; para el aislamiento de esporas se
expuso durante (0 minukos una caja de Petri conte-
niendo medio de Sabouraud simple, al término del
tiempo, se cerraron estas y se transportaron al labo-
ratorio para ser incubadas a 26°C durante 6 dias.

Se anotd el nimero de colonias aisladas en cada
caja anotando las caracteristicas de forma, tamafio,
consistencia, color vy pigmento de medio, la deter-
minacién taxondmica se hizo de acuerdo a estos datos
aunados a las caracterfsticas de la morfologia micros-
chpica.

Resultados

De las 284 cajas expuestas, solamente en 22 no crecid
ningiin tipo de hongo, en las 262 restantes se aislaron
de 1 hasta 21 colonias por caja; sin embargo, como
se aprecia en el cuadro 2, en la mayoria de los casos
se obtuvieron de 1 a 4 colonias por caja, habiéndose
aislado un total de 1 030 colonias, con un promedio
de 3.6 colonias por muestra.

En el cuadro 3 se puede observar que €l 92.2 por
ciento del total de areas estudiadas fueron positivas
para aislamientos de hongos; de las dreas limpias se
obtuvo un 79.% por ciento de muestras positivas, en
tanto que de las dreas de personal de servicio, de
atencién a pacientes y sucias, la positividad de las
muestras fue del 100 por ciento. La cifra que da una
mejor apreciacién de la densidad de hongos en el
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medio ambiente, es el promedio de colonias obteni-
das por muestra, por lo que tomando en cuenta el
nimero de colonias en relacién al niimero de Areas
estudiadas, se puede constatar que las adreas limpias
tuvieron un promedio de 0.9 colonias por muéstra,
cifra muy baja comparada con las ireas sucias en
donde se encontréd el 6.4 de promedio de colonias por
muestra, {cuadro 3},

Del total de 1 030 colonias, 186 correspondieron
a Penicillium, 18.05 por ciento, que fue notoriamen-
te el género aislado con mayor frecuencia (cuadro 4},
siguiendo en orden Hormodendrum 10.5 por ciento,
Cladosporium 7.96 por ciento, Aspergillus 7.86 por
ciento y Candida 4.75 por ciento, como las mas
frecuentes. Se lograron identificar 29 géneros dife-
rentes; sin embargo, un nimero significativo sola-
mente pudieron ser clasificados en los grupos de
Levaduras blancas, 92 colemias; filamentos hialinos,
46 colontas; Filamentos pigmentados, 21 colonias y
Levaduras negras, 12 colonias.

Areas limpias. Algunas de estas se encontraron
libres de contaminacién fiingica tales como central
de material quirtrgico, laboratorio de preparacién
de soluciones de hiperalimentacién parenteral, salas
de hemodinimica renal y vitrinas de equipo estéril,
en ¢l resto de las dreas limpias se aislé una proporcién
muy baja de hongos, lo cual se considera compatible
con los limites de tolerancia de contaminacién
atmosférica (cuadro 5). Penicillium fue el hongo mas
frecuente, predominando sobre otros géneros que se
encontraron en forma muy esporadica.

‘Areas de personal de servicio. Destacan algunas
donde el ndmere de colonias fue muy reducido, tales
como almacén de cocinas, aulas y salas de interpreta-
cion de rayos X; en cambio algunas mostraron una
gran densidad de hongos como en las cocinas gene-
rales, oficinas de pisos y sanitarios de médicos. En
términos generales estas ireas tuvieron una pobia-
cidn flngica mayor que las encontradas en el resto
del hospital. Penseillium volvié a ser la especie mas
abundante con 78 aislamientos, seguido de Candida,
Aspergitlus vy Hormodendrum {cuadro 6).

Areas de atencién a pacientes. En el cuadro 7 se
puede observar que las salas de hospitalizacién tuvie-
ron un nimero notoriamente elevado de hongos,
destacande Penicillium, Cladosporium y Hormo-
dendrum como los géneros mas frecuentes.

Los consuliorios médicos también tuvieron una
cantidad apreciable de hongos destacando Asper-
gitlus, Hormodendrum y Penicillium. El resto de las
arcas de esta categoria presentd un nimero mis

reducido de colonias.

Areas Sucias. En estas reas se encontrd también
un nimero elevado de hongos destacande en fre-
cuencia Hormodendrum v Penicillium (cuadro 8).
Los basureros y cuartos sépticos, como era de espe-
rarse, registraron las mis altas frecuencias de hon-
gos; sin embargo es muy reducido €l namero de
areas sucias en este hospital, estando muy circunscri-
tas y apartadas de las areas limpias.

RUBEN LOPEZ-MARTINEZ Y COL.



Cuadro 1. Proporcién de dreos estudiadas segin su tipo de funcién.

Tipo de drea Areas existentes Areas estudiadas Porcentaje
Limpios 206 108 52.4
Personal de servicio 228 82 35.9
De atencién a pacientes 240 75 31.2
Sucias 38 19 50.0
Total 722 284 39.3
Cuadro 2. NOmero de colonios aisladas por caja.
Colonios Ndamero de Total de colonias
cajas

0 22 0

1 46 46

2 34 68

3 54 162

4 L 204

5 29 145

6 21 126

7 9 63

8 4 32

9 3 27

10 6 més 11 157

Totales 284 1030

Promedio de celonias por caja: 3.62.

Cuadro 3. Nomero de muestras positivas por dreay promedio de colonias por muestras.

Tipo de Grea No. de mues- Positivas Porcentaje No. de colo-  Promedio de
tras estu- nias colonias por
dicdas muestra
Limpias 108 86 79.6 98 0.9
De personal de servicio 82 B2 100.0 483 5.8
De atencidén a pacientes 75 75 100.0 326 4.3
Sucias 19 19 100.00 123 64
Totales 284 262 92.2 1030 3.6
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Cuadro 4. Total de géneros aislados en las
diferentes areas del Hospital General, C.M.N.,

IMSS.,
Género Né&.de  Porcentaje
colonias

Peniclilium 186 18.05
Hormodendrum 109 10.58
Cladosporium 82 7.96
Aspergillus a 7.86
Condida 49 4.75
Rhodotorulo 39 3.78
Alternaria 37 3.59
Rhizopus 33 3.20
Helminthosporium 32 3.10
Fusarium 25 2.42
Mucor 21 2.03
Scopulariopsis 20 1.94
Monifia 16 1.55
Cephalosporium 13 1.26
Nigrospora 13 1.26
Nevurospora 13 1.26
Pulluloria 12 1.16
Syncephalastrum 12 1.16
Paecilomyces 9 0.87
Verticillivm 9 0.87
Fisidium 8 0.78
Humicula 8 0.78
Trichothecium 8 0.78
Macrosporium 6 0.58
Stenphylium 6 0.58
Sporotrichum 5 0.48
Trichoderma 4 0.38
Geotrichum 2 0.19
Curvularia 1 0.09
Levaduras blancas 92 8.93
Filamentos hialines 456 4.46
Filamentos pigmentados 21 2.03
Levaduras pigmentadas 12 1.16

Totales 1030 100.00

Al correlacionar el porcentaje de humedad relati-
va de las dreas estudiadas con el nimero de colonias
aisladas, se observd que los distintos grados de hume-

-dad registrados (40 por ciento de minima v 70 de
mixima), no influyeron significativamente en la fre-
cuencia de aisiamientos ni en los géneros aislados,
notande solamente que entre 51 a 70 por ciento
de humedad, se encontrdé un nimero menor de
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Fig. 1. Frecuencia de colonias aisladas segun los
diferentes rangos de humedad relativa.

colonias {figura }). En cambio, la temperatura
estuvo en relacién directa al nimero de colonias
aisladas, observandose que a medida que asciende la
temperatura, también aumenta propercionalmente
la poblacién de hongos. En las temperaturas mas
bajas, entre 16°C y 20°C, se encontraron solamente
212 colonias, 20 por ciento, aumentando hasta llegar
a los maximos conteos, 464 colonias, 45 por ciento,
abtenidos en el rangoe de 26°C a 30°C (figura 2).

No se encontraron sitios del hospital que en el
momento del estudio tuvieran cifras de temperatura
y humedad fuera de las minimas y méaximas referi-
das.
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Fig. 2. Frecuencia de colonias aisladas segdn los
diferentes rangos de temperatura.
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Cuadro 3. Uensidad apreciativa de los principales generos, segun el nUmero de colonias en las
éreas limpias,

g
E =
2 E 8_ E 8 »
T 3 . I @ Q 5o
e 5§ 5 23 ¢ & 2 23
£ 3 > B *g 3 E T 3 é 8 . B $e
= L s b = 3 = E 2
T fE $ 8% %2 O’ OE B ST OE oS O%oOBEC
& B a4 £ 0§ = ¢ 5 £ 3 =2 3
a I T 9 o < I L = I T E 0T -
Salo de tomografia
computada 2 1 3
Despensas de medica-
mentos 1 1
Gabinete de neurologia
oftdlmica 5 1 1 7
Salas de inhaloterapia 1 1
Sala de isétopos radio-
activos 1 1 2
Almacén de materiales
de curacion 1 1
Central de material qui-
rargico 0
Laboratorio de prepara-
cidn de soluciones pa-
renterales o
Laboratorios de andlisis
clinicos 3 1 3 7
Laboratoric de gastro-
enterologia 3 1 i 1 &
Laboratoric de prepara-
cién de medios de culti-
vo 2 1 1 4
Laboratorio de dermato-
logla y micologia 1 1 1 2 3
Quirétanos 1 1 1 1 4
Vestidores de quiréfanos 1 1
Roperla limpia 1 !
Salas de endoscopia ] 1
Salas de hemodindmicao
renal 0]
Salas de terapia intensiva 3 1 ] 5
Vitrinas de equipo estéril 0
Totales 19 3 2 4 2 0 1 2 5 2 0 0 0 9 49
N
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Cuadro 6. Densidad apreciativa de los principales géneros, segun el nomero de colonias en las
dreas de personal.

£
£ 2
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E § © 2 3 a 2 w 2 2y
2 3 2% 8 £ 8 § § 88 e 88,
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2 E § 83 % F E B 8 3 8% 8% e
5 &§ & & 2 § = 3 3 £ 8§ 2 8 £5 %
& T U <« B ¢ < I i@L © «» =T = ot ~
Comedor 5 1 2 2 10
Dormitorios médicos 5 2 1 3 1 12
Cocinas de dietas espe-
ciales 12 2 14
Cocinas generales 13 4 8 1 2 5 7 3 43
Almacén de cocinas 1 2 1 1 5
Avlos 1 1 1 3 1 1 8
Biblioteca 3 2 3 1 1 1 1 1 1 14
Checadores 2 2 3 2 9
Oficinos de pisos 8 6 ] 5 1 4 8 2 2 1 4 3 45
Pasillos 1 5 1 2 1 3 13
Solos de junta de médicos 2 ] 1 2 1 2 1 2 2
Salas de méquinas 3 1 1 3 7 1 1 20
Subsétano 2 11 15 2 1 3
Sanitarios de médicos n 2 & 10 3 2 3 3 5 3 1 1 11 61
Vestidores y regoderas 2 1 2 2 2 1 2 12
Almocenes generoles 2 4 2 ] 2 i 4 1 20
Archivo ¢elinico 2 1 3 1 2 1 3 13
Salos de interpretacién
de Rayos X 1 1
Totales 78 31 18 33 22 34 18 17 11 21 7 13 5 35 343
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Cuadro 7. Densidod apreciativa de los principales géneros, segin el nimero de-colonias en las
éreas de atencién a pocientes.

g
5 £ H 3 8
o =3 o dow

E - ,E “ —_— v [~% [T} o

e £ 0§ 3 3 : 8 ., ¢ 2%

S v & % & § 8 F 3 3 &% s &g .,

T g & § 8 £ £ §E 5 &€ 32 5 T s o

[ —

s : 3 5 & 5§ £ 3 2 % 8§ 5 8§ =183

d £ O €« &8 O € T & =® & =T = 03B 0
Salos de hospitalizacién 42 24 40 10 5 ) 5 3 5 3 & 2 9 155
Vestidores de Rayos X 1 3 1 3 1 9
Aula de pacientes 1 1 1 3
Consultorios médicos 1" 12 15 8 5 7 5 1 6 70
Salas de dic 3 1 1 1 1 7
Salas de espera y recepcién 1 4 1 1 1 2 10
Cubiculos de toma de
muestras 1 & 4 2 1 1 1 2 18
Cuartos de curacién 4 2 &6 2 2 1 1 1 19
Control de enfermeras
en pisos de hospitaliza-
cién ] 3 2 1 1 2 2 3 2 22
Sala de Rayos X 1 2 1 4
Totales & 53 56 32 10 13 12 10 & 8 10 6 9 23 37

HONGOS ATMOSFERICOS EN HOSPITALES 393



Cuadro 8. Densidod apreciativa de los principales géneros, segin el namero de colonias en
las éreas sucias.

g
E T
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§ § 58 = 3 2 2 ¢ 2 5%
S 3 2 % & § 8 T 5 §8 5 . &g 82,
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c c ¥ g 6 ¢ & £ 3& N & o© & 0Oc B
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a T U « ® U < I & ® &4 T T 0T QR
Bafios de regadera y
sanitorios para enfermos 4 2 5 2 1 1 1 1 2 19
Basurerc e incinerador 6 9 2 4 2 1 1 1 T 27
Cuartos sépticos 4 7 4 1 2 3 2 1 1 1 1 27
Almacén de roperia sucia 3 2 ?2 1 2 10
Anfiteatro 3 2 1 1 7
Totales 20 22 ¢ 12 5 2 6 3 3 2 3 2 2 2 90
Comentarios aspergilosis pueden ser adquiridas a partir de focos

La micoflora normal del medio -ambiente no repre-
senta un riesgo importante. Igual que en cualquier
espacio abierto, en el medio ambiente hospitalario
existe normalmente una cierta poblactén de esporas
de hongos; sin embargo, es muy prudente mantener
una vigilancia médica especial en pacientes hemato-
logicos, endocrinolégicos, oncolbgicos v en general
con todos los inmunocomprometidos, para evitar que
alguna micosis oportunista como la candidosis o la
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de infeccién de estos hongos en el medio hospitalario.

Algunos estudios han demostrado que las neumo-
nias por Aspergillus pueden ser adquiridas a partir
de la inhalacién de esporas en el medio hespitalario,
tal como sucedid en The Baltimore Cancer Research
Center, donde se observaron 8 casos de esta mico-
sis. 1 Otros estudios de la micoflora hospitalaria
como los de St. Bartholomew's Hospital, Londres!! y
University Hospital, Ann Arbor, Michigan,'? de-
muestran un alto indice de frecuencia de hongos
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como Aspergilius, Penicillium y Paecilomyces v con-
sideran los expertos que este hecho deberia justificar
la remodelacién arquitectdnica y una scbrevigilancia
de los pacientes inmunocomprometidos que son asis-
tidos en es50s NOSOCOMIOS.

Al parecer la instalacion de flujo de aire filtrado,
es una de tas medidas mas pricticas y eficientes para
abatir la entrada de esporas de hongos a un hospital;
en relacidn a lo anterior se demuestra el hecho de que
en ¢l antiguo edificio con ventilacién natural de The
Veterans Administration Center, Wood, Wisconsin,
se observaron 11 casos de aspergilosis pulmonar
invasiva durante 5 aiios; en cambio una vez que los
pacientes fueron trasladados al moderno edificio
provisto de ventilacién controlada, no se observd
ningin caso de esta micosis durante los siguientes 5
afios, ni se aislaron hongos del medio ambiente en las
proporciones tan elevadas que existian en el antiguo
edificio.'* Otro estudic comparativo entre el Green-
wich Hospital, con aire acondicionado y el Nortwick
Park Hospital, con ventilacién natural, demuestra
que en este iltimo existe una mayor proporcion en
las cuentas de colonias de hongos contaminantes,
En este hospital, la poblacion de hongos fue muy
baja, ya que solamente se aislé un promedio de 3
colonias por caja, en cambio en otros sitios como
mercados, calles y casas los mismos promedios corres-
ponden a mas de 22 colonias por caja.!*"’

Los hongos del ambiente pueden ser agrupados
convencionalmente en 3 grupos: 1. Muy ubicuos y
abundantes, 2. Relativamente frecuentes y 3. Raros.
Circunstancialmente los hongos que producen mico-
sis oportunistas y alergias, tales como Candide,
Aspergillus, Penicillium, Hormodendrum, Clados-
porium, Alternaria y Rhizopus, se encuentran en el
primer grupo, sin embarge, en nuestro estudio los
aislamientos de estos hongos no fueron alarmante-
mente frecuentes, sobre todo en las dreas limpias
{cuadro 5) donde se aprecian sitios libres de contami-

HONGOS ATMOSFERICOS EN HOSPITALES

nacién como el laboratorio de hiperalimentacién
parenteral, central de material quirGrgico, vitrinas
de equipo estéril y salas de hemodinamia renal; en el
resto de las dreas limpias se encontraron indices muy
bajos de frecuencia. En el laboratorio de dermato-
logia y micologia médica, se aislé una proporcién
moderada de hongos contaminantes, sin que esto
ocurriera con los miltiples hongos patdgenos que se
manejan en este lugar. La flora micttica de un
medio hospitalario también representa una amenaza
permmanente como deteriorante o contaminante de
diversos materiales cotno equipo estéril, medios de
cultivo, equipo de diagnodstico y de investigacion, asi
coma alimentos almacenados, lg cual acarrea consi-
derables pérdidas econdémicas.

L.os factores y medidas que podrian ser sefialados
para disminuir a cantidad de esporas de hongos en
un medio hospitalario podrian ser: 1. La regulacién
del flujo de aire filtrado sobre todo en quirdfanos,
salas de hospitalizacion de pacientes inmunocompro-
metidos y en laboratorios de manejo y produccién de
material estéril. 2. Disminucién de la temperatura y
de la humedad relativa. 3. La altura del edificio, a
medida que es mais elevado ¢l nivel del niso, decrece
considerablemente la cantidad de esporas.'® 4. Fi-
nalmente, los materiales orginicos como alimentos y
basura se convierten en sustratos ricos para los
hongos, propiciando en pocas horas una multiplica-
cién masiva de estos microorganismos en los lugares
donde estan presentes estos materiales.

Adn cuando ¢] nmero y especies de hongos varta
en relacién al lugar, estacidn del afio, tempera-
tura, humedad relativa, etc., pensamos que los resul-
tados de esta encuesta pueden ser validos y aplicables
en cuante sea oportunoe conocer ¢l nivel de contami-
nacién fangica de los sitios estudiados, sobre todo si
s¢ propone mejorar las condiciones de contaminacion
ambiental a través de las medidas antes mencio-
nadas.
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