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Kluyveromyces marxianus (Candida kefyr).  
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Candida kefyr (anteriormente llamada 
Candida pseudotropicalis) es una levadura 
cuyo teleomorfo actualmente se conoce como 
Kluyveromyces marxianus. Este último fue 
aislado en 1909 desde kéfir y se reportó 
entonces como Saccharomyces fragilis1.  

C. kefyr puede ser aislada desde varios 
hábitats naturales, por ejemplo, desde 

productos lácteos fermentados, granos de 
kéfir, aguas residuales de industrias 
azucareras, hojas de sisal y plantas2.  

Si bien la mayoría de los estudios asocian a 
esta levadura a casos de candidemia3-5, rara 
vez es aislada en casos de candidiasis 
invasora, representando sólo un 0,45% de los 
aislamientos según el programa SENTRY 
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Figura 1. Se observan las colonias rosadas en un medio cromogénico y las levaduras 
teñidas con lactofenol con azul de algodón. 

1997–20161, sin embargo, C.kefyr se 
considera un patógeno emergente en 
pacientes inmunocomprometidos, siendo 
asociada principalmente a pacientes con 
neoplasias hematológicas3,6.  

Ocasionalmente esta especie se reporta en 
candidiasis superficial7 o keratitis8. Otros 
autores han reportado la presencia de esta 
levadura en infección pulmonar en paciente 
transplantado cardíaco9, en esofagitis en un 
paciente con carcinoma de orofaringe10, en 
quiste ovárico11 y en infección pulmonar 

mixta con Aspergillus flavus en un paciente 
con leucemia12.  

Macroscópicamente las colonias pueden ser 
blancas, color crema o rosadas. Al 
microscopio se observan células en gemación 
elipsoidales a cilíndricas, 6-10 x 3-6 µm. Sin 
hifas, con pseudomicelio mayormente 
presente. Presenta ascos evanescentes, que 
contienen de 1 a 4 ascosporas de paredes 
lisas, elipsoidales a reniformes13 (imagen 1).     
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Identificación  molecular : amplificación de 
los genes ITS1 e ITS2. 

Tratamiento : la mayoría de los antifúngicos 
son activos contra esta especie, sin embargo 
se han descrito algunas cepas con CIM 
elevados para anfotericina B. Se recomienda 
determinar la CIM en caso de aislar esta 
especie, especialmente en los aislados de 
muestras invasoras.  
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