
 

EDITORIAL 
Hoy apreciados colegas, mis comentarios no van orientados a analizar temas gremiales  ni laborales. Desde hace algún tiempo he pensado en hablarles 

de la intuición o sexto sentido; Esa facultad innata y susceptible de ser cultivada, que en ciertas situaciones nos aporta un conocimiento inmediato, sin 

que participe la razón.   

¿Qué camino  puedo elegir? ¿Qué me conviene?  Estas preguntas  surgen en nuestra mente ante las situaciones desagradables o difíciles. Muchas  

veces la respuesta está en nuestro corazón pero no la encontramos porque ocupados en pensar, analizar o estudiar el asunto, no escuchamos a nuestra 

intuición.  Con frecuencia renunciamos a resolver un problema. Cuando estamos tranquilos y relajados la solución surge por si sola. ¡Esa es la intuición! 

Así cada vez que tenemos una corazonada o un presentimiento que después se revela cierto, estamos haciendo uso de nuestra intuición. Entendiendo 

por intuición esa especie de trabajo inconsciente de las neuronas que por si solas procesan la información y de repente dejan surgir las ideas como mara-

villoso obsequio del cerebro.  Darle importancia a la corazonada puede evitarnos problemas o llevarnos al éxito, según el caso. Einstein defendió la    

intuición cuando dijo “A la hora de hacer ciencia lo único valioso es la intuición”. Y Bill Gates hace algo similar cuando afirma: “A menudo te tienes que 

guiar por la intuición” Estos dos genios nos enseñan que la intuición es la mayor responsable del avance de la ciencia. Que ha orientado a la mayoría, 

quizá a todos los investigadores en la aplicación del método científico, analítico y lógico.  

Desde el punto de vista humano podemos afirmar que la intuición es parte vital de la autoestima pues nos orienta para hacer lo que más nos conviene 

como seres únicos. Esa voz interior nos guía y embellece la vida.  Pero una cosa es atenderla, tenerla en cuenta  y otra seguirla a ciegas. Recordemos 

que la intuición se basa en una asociación inconsciente. El cerebro a veces conecta datos relacionados entre sí, y en otras ocasiones asocia  datos que 

coinciden en el tiempo, pero no tienen ninguna relación causa-efecto. Si el cerebro conecta datos que se dan juntos por simple azar, las predicciones 

basadas en estas conexiones pueden ser fatales. Para evitar  errores es necesario descifrar el significado de las intuiciones analizándolas. Si nos llega 

una idea o un presentimiento debemos preguntarnos cuál es el mensaje utilizando la asociación de ideas.  

El mayor enemigo de la intuición es el miedo. A menudo el miedo a que nuestra intuición evidencie una realidad que no queremos enfrentar nos hace 

bloquearla, hasta negarla dificultando su análisis. 

La intuición puede reportarnos grandes beneficios si nos acostumbramos a percibir sus señales o indicaciones y a analizarlas sin temor; pues nos ayuda 

a captar y aceptar una situación, hecho o persona que nos conviene, o rechazarla  si  puede ser  perjudicial. La intuición siempre está a nuestro servicio y 

es posible plantearle muchos interrogantes. Per debemos ser cuidadosos con lo que deseamos saber. La intuición siempre responde y puede que no nos 

guste su respuesta. Hasta aquí esta breve reseña sobre la intuición porque el tema es muy extenso.  

Felicidades queridos (as) colegas. 
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CARACTERÍSTICAS 

GENERALES 

Las tiñas son conocidas 

desde la antigüedad, son 

causadas por un grupo 

de hongos denominados 

dermatofitos, que están 

comprendidos en tres 

géneros: Trichophyton, 

Microsporum y             

Epidermophyton. 

Los dermatofitos son en potencia ubicuos y pueden desarrollarse 

con distintos tipos de nutrientes, desde escasos hasta muy        

elaborados. Su fuente de infección puede ser la tierra, o el        

contacto directo con humanos o animales tiñosos; las esporas o 

conidios se trasportan  a través del aire o por fómites como    

sábanas, almohadas, cepillos, peines, zapatos, toallas, etc.  

 

Las tiñas se pueden presentar en todas las edades y en ambos 

sexos, aunque existen algunas entidades que tienen su             

preferencia; existen algunas actividades que favorecen las        

dermatofitosis; por ejemplo la tiña de los pies es frecuente en    

militares, deportistas y nadadores, porque mantienen en constante 

humedad , en cambio las personas que usan sandalias es menos 

frecuente. L a tiña inguinocrural es más común en individuos que 

pasan mucho tiempo sentados, como taxistas, choferes y           

oficinistas. 

El periodo de incubación por lo general es de 7 a 15 días y en  

algunos casos, como en los pies, suele ser desconocido; como 

factores predisponentes tenemos: el clima húmedo y tropical, los 

malos hábitos higiénicos, el hacinamiento, uso de zapatos cerra-

dos, de plástico y ropa sintética, pacientes con procesos crónicos 

como la diabetes se incrementan y extienden con facilidad. 

IMPORTANCIA DE LOS DERMATOFITOS EN EL 

DIAGNÓSTICO MICOLÓGICO 

Por: MGRA.GLORIA INES ESTRADA SALAZAR 

Directora del programa  de Bacteriología 

Universidad Católica de Manizales  
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¡¡HONGOS, 

UN DOLOR DE 

CABEZA!! 



Los agentes etiológicos más frecuentes en las tiñas son: T.rubrum, T. tonsurans,          

T. mentagrophytes var.interdigitale, T.violaceum, T.concentricum M. audovinni,           

E. floccosum, M canis, M gypseum, T. mentagrophytes var. Mentagrophytes. 

Los aspectos clínicos más frecuentes son: pápula eritematosa, escamosa, descamativa con   presencia de 

vesículas. Él diagnóstico del laboratorio se realiza con la observación del directo, cultivo, biopsia y la luz de 

Wood en algunos casos. Se debe realizar el diagnóstico diferencial con entidades como: dermatitis              

seborreica, psoriasis, impétigo costroso, dermatitis por contacto, candidosis y otras. 

 

Las tiñas es un padecimiento común y se encuentran dentro de las 10 dermatosis más frecuentes de la    

consulta dermatológica, aunque son padecimientos benignos en su totalidad, es importante su identificación 

oportuna y tratamiento adecuado,   para evitar los focos de diseminación en poblaciones más vulnerables   

como: deportistas, militares, escolares, adultos mayores que propaguen la enfermedad por el uso común de 

fómites, baños. 

 

En la Universidad Católica de Manizales, en el Programa de Bacteriología y desde el grupo de investigación 

de enfermedades infecciosas GINEI, se lideró un trabajo de investigación:  Prevalencia de Dermatofitosis en 

instituciones de reeducación de la ciudad de Manizales 2008-2010”; los dermatofitos que más se aislaron  

fueron: T. mentagrophytes 56.7%  T.rubrum  33.3% E. floccosum 6.7%,, M gypseum 3.3% .Las lesiones se 

aislaron en su gran mayoría de las uñas de pies y manos y de espacios interdigitales de los pies. Los factores 

asociados fueron : hacinamiento  77%, baños compartidos 96% fómites 80%. 

 

Se recomienda a los laboratorios de Micología  interesarsen por  una buena identificación oportuna de estos 

hongos, para lograr hacer un buen diagnostico  y que el paciente pueda tener un tratamiento adecuado y 

oportuno. Es importante sensibilizar a los Bacteriólogos y Microbiólogos que realicen investigaciones, con fa-

se de intervención para conocer la vulnerabilidad de la población colombiana a las dermatofitosis. 
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PATOGENIA  

 

Para que los dermatofitos parasiten se requiere de un grado de 

susceptibilidad genética por parte del paciente, así como de la adaptación 

y virulencia del hongo. 

 

Las especies de dermatofitos que afectan al hombre y a los animales son 

queratinofilicos y por su origen y tropismo son: antropofílicos, zoofílicos y 

geofílicos. El contacto de las esporas con los tejidos queratinizados como 

piel y anexos, puede dar inicio a las dermatofitosis, aunque hay otros 

factores inherentes al huésped como: en la piel lampiña hay un contacto 

donde se forma una pápula eritematosa, o vesícula con prurito, más 

adelante se forma una placa eritematosa-escamosa. 

Las onicomicosis inician de manera secundaria a tiñas de pies y manos el padecimiento por lo regular es crónico   

presentándose en los bordes proximales, distales y laterales de las uñas. 

 

La tiña de la cabeza inicia con una placa rojiza sobre la piel que posteriormente ataca el pelo, continua una placa  

seudoalopecia y gran cantidad de escamas, la reacción inflamatoria depende de huésped y de los agentes          

etiológicos. 
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