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Infecciones 

micoticas 

Aspergilosis 

Candidiasis 

Coccidioidomicosis 

Histoplasmosis 

Micosis 

superficiales 

180 especies 

de Aspergillus 

Pacientes 

inmunoprometidos 

Clinica: alérgica, 

saprofitica, 

semiinasiva, 

invasiva y 

diseminada 

Tratamiento: en fase 

aguda: prednisona y 

en otras: itraconazol 

Candida sp 

10% en la 

población, 

mortalidad 

del 38% 

Manifestaciones 

dependientes al área 

afectada: boca, tubo 

digestivo piel o genitales 

Tratamiento: 

fluconazol, 

ketoconazol, 

nistatina 

Coccidioides 

immitis o 

posadassi 

25,000 en 

promedio con una 

tasa de letalidad 

menor a 0.4/100. 

Manifestaciones 

clínicas leves e 

inespecíficas 

No tratamiento debido 

a que es asintomático y 

autoimitada 

Histoplasma 

capsulatum var… 

capsulatum. 

La frecuencia de 

intradermorreacción 

positiva oscila entre 

5% y 70% 

Asintomática en el 95% de los casos y 

Únicamente se hace evidente por una 

intradermorreacción positiva o por 

calcificaciones intratorácicas demostrables 

en las radiografías. 

Dermatofitosis, 

tinea capitis, 

tinea barbae, 

tinea cruris, y 

tinea pedis 

Placas 

escamosas, 

ulceraciones, 

enrojecimiento, 

comezón 

abundante 

Diagnostico 

basado en la 

clínica, dudas: 

cultivo  

Tratamiento: 

Imidazol, 

miconazol o 

fetoconazol. 

Otros: 

Terbinafina y 

amorolfina 
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