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As candidiases vulvovaginal e oral sao consideradas as duas formas
mais comuns de infeccao fungica oportunista e vém se tornando
cada vez mais recorrente principalmente em virtude da emergéncia
de novas espécies. Numerosos estudos indicavam que C. albicans
era mais frequente do que as espécies nao albicans, respondendo
por 80% a 90% dos casos. Entretanto, nos ultimos anos, tem-se
observado um aumento expressivo na frequéncia das espécies nao
albicans, principalmente C. glabrata, C. tropicalis e C. guillermondi,
indicando uma tendéncia de mudanca na etiologia da candidiase
apos décadas de predominio de C. albicans. As diferentes espécies
de Candida possuem niveis de suscetibilidade aos antifungicos
diferentes o que torna a identificacado ao nivel de espécie e a
realizacao dos testes de susceptibilidade aos antifungicos
fundamentais para o sucesso do tratamento de infeccdes causadas
pelo género.
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INTRODUCAO OBJETIVOS

O objetivo do estudo foi determinar o perfil de susceptibilidade de 66
isolados clinicos de Candida spp. vulvovaginal e oral aos antifungicos
fluconazol (FLU), nistatina (NIT) e itraconazol (ITR).

Grafico 1. Numero de isolados clinicos separados por espécies
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MATERIAL E METODOS

As concentracoes inibitorias minimas (CIM) foram determinadas
pelo método de microdiluicao realizadas de acordo com M27-A3
(CLSI - Clinical Laboratory Standards Institute). As concentracoes
testadas para NIT foram de 0,5-256 pg/mL, sendo que para FLU e
ITR suas concentracoes sao determinadas pela CLSI.

O teste de microdiluicao é realizado em placas de microdiluicao
estéreis, descartaveis, com multiplos pocos (96 pocos em formato
de U) com RPMI 1640. As concentracdoes 2X da droga sao
dispensadas nos pocos das fileiras 1 a 10 das placas de
microdiluicao, em volumes de 100uL, com uma pipeta multicanal.
A fileira 1 devera conter a maior concentracao da droga (64 ou
16pug/mL) e a fileira 10 a menor concentracao da droga (0,12 ou
0,03ug/mL). Cada poco da placa de microdiluicao é inoculado com
100uL da correspondente suspensao 2X concentrada do inoculo, o
que leva as diluicdes das drogas e a concentracdao do indculo antes
mencionados. Os pocos controle de crescimento contém 100uL de

meio estéril, isento de droga, e sao inoculados com 100uL das
suspensodes 2X concentradas dos inoculos. As placas de microdiluicao
sdo incubadas a 35° C, observando presenca ou auséncia de
crescimento visivel. Os pocos de microdiluicao recebem uma
pontuacao (escore) e o crescimento em cada poco € comparado com o
do poco controle do crescimento (isento de droga).

Os isolados provenientes de pacientes de ortodontia com sinais
clinicos sugestivos de candidiase oral, estudantes universitarios e
pacientes atendidos nos postos de saude de Porto Alegre foram
semeados em Agar Saboraud por 48 hr a 32°C. O inoculo foi
preparado escolhendo-se cinco colonias com diametro de ~Tmm de
cultura de 24 horas que sdao suspensas em 5mL de solucao salina
estéril 0,145 mol/L (8,5g/L NacCl; salina a 0,85%) ou mais até obter a
transmitancia equivalente de uma solucao-padrao da escala de
McFarland 0,5. Foram utilizadas C.krusei ATCC6258 e C.parapsilosis
ATCC22019 como controles.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A variacao de CIM (pug/mL) obtida foi de 0,125-4 para FLU, 0,5-8
para NIT e 0,03-0,5 para ITR (Tabela 1.).

Avaliando separadamente a suscetibilidade dos isolados de C.
albicans e C. ndo-albicans observou-se diferenca apenas para ITR
com valores maximos de CIM no minimo 2 diluicbes maiores nas C.
ndo-albicans de ambos os grupos de isolados.

Ao comparar os resultados obtidos para C. Albicans, os isolados da
cavidade oral foram bastante sensiveis ao FLU enquanto os isolados
da secrecao vulvovaginal se mostraram mais sensiveis a NIT. Os
resultados obtidos com ITR foram bastante semelhantes
independente de espécie, inibiu todos os isolados com baixa
concentracao demonstrando ser muito efetivo.

De acordo com os critérios do CLSI todos os isolados foram sensiveis
ao FLU, ja para o ITR 60 isolados (94%) foram sensiveis e 4 isolados
(6%) possuem perfil de sensibilidade dose dependente. Esse
resultado demonstra um perfil distinto da prevaléncia esperada, visto
que o ITR € uma droga de maior espectro de acao.

Tabela 1. Resultados de MIC (Concentracao Inibitéria Minima) dos isolados clinicos de Candida
vulvovaginal e oral.

MIC (mg/L)
Candida Espécie N®  Antifungico Faixa MIC 50 MIC S0
Oral C. albicans 17 FLU 0125-05 0,125 0,25
MNIT 05-8 4 8
ITR 0,03 0,03 0,03
C. ndo-albicans 24 FLU 0125-05 0,125 0.5
MNIT 1-8 4 8
ITR 0,03 0,03 0,03
Vulvovaginal C. albicans 15 FLU 0,125 -4 05 1
MIT 0o-2 0.5 1
ITR 0.03-0125 0,03 0,125
C. ndo-albicans 10 FLU 0125 -4 05 2
MNIT 0o5-2 0.5 2
ITR 003-05 0,03 0,25

CONCLUSAO

Os resultados obtidos demonstram baixa prevaléncia de resisténcia a FLU e ITR entre os isolados de Candida spp., fato importante devido a
resisténcia intrinseca ao fluconazol apresentado por espéecies de C. kruseie C. glabrata e da resisténcia adquirida por outras espécies de Candida.
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