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isoladas da saliva de criancas com sindrome
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A infincia € tida como uma das fases de vida mais
propicia a ocorréncia de infec¢do por leveduras do
género Candida. Nas criangas com sindrome de
Down, além dos fatores pré-disponentes a
candidfase bucal; macroglossia, incompeténcia
muscular bucal, constantes doencas respiratdrias,
dificuldade motora e défice imunolégico sdo
mencionados como elementos adicionais ao
acometimento desta enfermidade flingica.
Verificou-se que as criangas acometidas desta
sindrome s@o acentuadamente mais colonizadas por
cepas de Candida que as criangas desprovidas da
sindrome. Neste estudo objetivou-se verificar a
prevaléncia de Candida produtoras de fosfolipase
na saliva de criangas com sindrome de Down.
Candida albicans foi a tnica espécie de Candida
identificada. A producéo de fosfolipase foi
detectada em cepas isoladas de ambos grupos de
estudo e controlo. Entretanto, as cepas isoladas do
grupo de criangas com sindrome de Down
apresentaram-se mais fortemente fosfolipidoliticas.
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DETECTION OF ISOLATED
PHOSPHOLIPIDOLITIC CANDIDA
ALBICANS from the saliva of children with
Down’s syndrome

The childhood is one of the most propitious period
of the life to the occurrence of infection by yeasts
of the genus Candida. In children with Down’s
syndrome, besides the predispose factors to bucal
candidiasis; macroglossia, bucal muscular
incompetence, frequent respiratory diseases, motor
difficulty and immunologic deficit are mentioned as
additional elements for this fungus disease. It was
verified that the children attacked by this syndrome
have much more strains of Candida than other
children. The aim of this study was to detect the
prevalence of phospholipase producer, Candida on
the saliva of children with Down’s syndrome.
Candida albicans was the only identified specie of
Candida. The phospholipase production was found
in isolated strains from both of study and control.
However, the isolated strains of the group of
children with Down’s syndrome have strongly
present phospholipidolitic.
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INTRODUCAO

Candidiase bucal é uma das infec¢des fiingicas mais
comuns, acometendo os individuos humanos em quaisquer
fases de vida, embora o maior nimero de casos seja
geralmente relatado na infincia ou velhice!*4. O
desencadeamento desta patologia leveduriforme
provavelmente € influenciado pela presenca das leveduras
do género Candida na microbiota bucal do homem desde
0 nascimento, associada as alteragdes topicas provocadas
por estimulos mecénicos, térmicos e quimicos, além dos

processos fisiolégicos da boca, como a mastigagdo®>-7

As alteragdes andtomo-fisiologicas, presenciadas na
cavidade bucal de criangas com sindrome de Down, parecem
atuar como fatores adjuvantes na preservacgio das cepas
de Candida na boca. Estagnacgio salivar decorrente de
incompeténcia muscular, macroglossia, dificuldade motora
e freqiientes infec¢Ges respiratrias sdo apontados como
elementos influenciadores para a maior colonizacio de
Candida na boca destes individuos233-9.

As criangas com sindrome de Down apresentam ainda
comprometimento da resposta imunoldgica nata e adquirida,
através das alteracdes dos isétopos das imunoglobulinas,
fazendo com que as leveduras do género Candida possam
atuar frequentemente no estabelecimento de processos
infecciosos bucais10:11,

Ocorréncia de leveduras do género Candida na boca
de criangas com sindrome de Down tem sido relatada numa
incidéncia de 69% dos casos analisados e associa¢io com
candidiase bucal de 40% 2.

Fatores ligados aos isolados da Candida, como a
capacidade de produgfio de exoenzimas, atuam como
caracteristicas necessarias ao estabelecimento do processo
de colonizagdo e infecciosidade por estas leveduras.
Fosfolipase € uma das enzimas extracelulares produzidas
pelas cepas de Candida albicans. Bioquimicamente, é
condicionada por um pH acido (3,6 a 4,7) ¢ inversamente
dependente da concentragdo de carboidratos como a
glicose ou lactose. Participa no controlo de crescimento
do fungo, em decorréncia da sua presenca nas extremidades
das formas miceliais e atua também na danificacdo dos
constituintes lipidicos da estrutura celular integrantes da
superficie da mucosa infectada 41318,

Considerando os aspectos assinalados, o presente
trabalho teve como objetivo correlacionar a prevaléncia e
detectar a ocorréncia de cepas de Candida produtoras de
fosfolipase isoladas da boca de criangas com e sem
sindrome de Down.

MATERIAL EMETODOS

Amostragem

Foram coletadas 30 amostras de secrecdo salivar de
criangas com sindrome de Down atendidas na Unidade
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Odontoldgica Infantil da Faculdade de Odontologia da
Universidade Federal de Goias (FO/UFG)na cidade de
Goiania/Goids - Brasil. Outras 30 amostras de secrecio
salivar de criangas sem sindrome também foram analisadas,
constituindo o grupo controlo.

Dos pais destas criangas foram obtidas informacgdes
sobre: idade e uso de medicamentos, além das criangas
serem submetidas a exame clinico e odontolégico.

Cepas de Candida

A secrecdo salivar foi coletada com swabs esterilizados
da mucosa jugal das criangas. Em seguida, foi depositada
em tubos de ensaio contendo 4 mL de soro fisiolégico e
transportado ao Laboratério de Micologia da Universidade
Federal de Goids (UFG) na cidade de Goidnia/Goids-Brasil.
Apés a homogenizagdo de cada solugdo de salina,
contendo secre¢do salivar dispersa no meio, este material
foi semeado em tubos de ensaio contendo 4gar Sabouraud
dextrose acrescido de cloranfenicol e mantido a temperatura
ambiente por 15 dias. As colbnias leveduriformes de cor
branco-amareladas, cremosas e umidas, que se
desenvolveram, foram identificadas pela pesquisa de tubos
germinativos em soro fetal bovino, formacdo de
clasmidésporos em dgar corn-meal acrescido de tween 80 e
realizagdo de testes bioquimicos de assimilacdo e

fermentagio de carbono!8.

Anadlise estatistica

A andlise foi efetuada aplicando o teste de X2(Qui-
quadrado) e os valores foram considerados estatistica-
mente significantes quando p< 0,05.

Fosfolipase

A produgio de exoenzima por cultivos de Candida foi
detectada para fosfolipase em 4gar Sabouraud dextrose
acrescido de gema de ovo, apds incubacéo a 37°C por 96
h. A leitura dos cultivos-teste e da cepa padrio (Candida
albicans CBS 562), gentilmente cedida pela micoteca do
Instituto de Ciéncias Biomédicas da Universidade de Sdo
Paulo (ICB/USP)-Brasil, foi realizada com base na produgio
da zona de precipitac@o ao redor do ponto de inoculagao
dos cultivos de Candida. A atividade enzimdtica (Pz)
decorreu da razdo entre o didmetro da col6nia (dc) e o
didmetro dacoldnia acrescido da zona de precipitacdo
(dcp). Os resultados foram classificados em negativo
(Pz=1), positivo (0,64 3Pz < 1) e fortemente positivo (Pz <
0,64)'3.

RESULTADOS

Isolados de Candida

Das 60 amostras de secrecéio salivar coletadas da mu-
cosa bucal, sendo 30 de criangas com sindrome de Down e
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as outras do grupo controlo, isolou 25(83,3%) cepas de
Candida albicans no grupo de estudo e 05(16,7%), no
grupo controlo (X2 = 26,7; p < 0,05). Todas estas criangas
apresentavam uma faixa etdria de 0 a 10 anos e ndo possufam
nenhuma les@o bucal, nem faziam uso de qualquer
medicamento € no momento, nfo apresentavam nenhum
quadro clinico infeccioso (Quadro I).

Quadro I - Prevaléncia de cepas de C. albicans,
distribuidas  por faixa etdria, isoladas da boca de
criangas. Goidnia-GO/Brasil 1999

Idade Criangas com sindrome Criangas sem sindrome
(anos) de Down/CCSD (%)* de Down/CSSD (%)*
0-2 0l 4,0 -
3-5 09 (36,0) 2 (40,0)
6-8 12 (48,0) 2 (40,0)
<10 03 (12,0 01 (20,0)

Total 25(100,0) 05 (100,0)

*Relagdo estatistica entre os grupos CCSD ¢ CSSD (X2 = 26,7, p < 0,05).

Fosfolipase

Detectou-se a produgdo de fosfolipase em 28(93,3%)
cepas de Candida albicans identificadas neste estudo.
No grupo de criangas com sindrome de Down, 22(88,0%)
isolados de Candida mostraram-se fortemente produtores
desta enzima extracelular, enquanto no outro grupo
analisado(criangas sem sindrome) foi verificado a
capacidade enzimatica em 4(80,0%) cepas deste género de
levedura (Quadro II).

Quadro II - Produgdo de fosfolipase por cepas de C.
albicans bucais de criangas com e sem sindrome de
Down. Goidnia-GO/ Brasil 1999

Criancas Pz=1(%) (0,64°Pz<1)(%) Pz< 0,64)(%)
com
sindrome de Down 01 4,0) 02(8,0) 22(88,0)
sem
sindrome de Down 01(20,0) - 04(80,0)
Total 02(6,7) 02(6,7) 26(86,6)

Pz = [ auséncia de produgdo de fosfolipase por cepas de C. abicans
0,64 3 Pz < I cepas de C. albicans produtoras de fosfolipase
Pz < 0,64 cepas de C . albicans fortemente produtora de fosfolipase

DISCUSSAO
A freqiiéncia de criancas acometidas por sindrome de
Down ¢ estimada no Brasil em 1:600 nascimentos?. Sua

manifestagdo € decorrente da trissomia do cromossomo 21
do cariétipo humano, a qual pode ser provocada por nio-
disjun¢do, translocacdo ou ainda mosaicismo
cromossdmico?3”-10, As alteragdes na boca sofridas por
estes individuos afetam ossos, lingua, dentes, estruturas
gengivais € mucosa. Assim, a colonizag¢do e/ou patoge-
nicidade por cepas de Candida pode ser influenciada pela
protrusdo da lingua, respiragdo bucal, irritagcdo da mucosa
com fissuras linguais e nos cantos labiais, higiene bucal
deficiente e problemas respiratérios!-3--7:9:10_ Qutro fator
relevante no estabelecimento de candidiase bucal em
individuos com sindrome de Down € o comprometimento
do sistema imunolégico. As células killer e linfécitos T
apresentam suas funcionalidades afetadas. As taxas de
imunoglobulinas IgG, e 1gG, mostram-se baixas
predispondo-os a infecgdes microbioldgicas, além da
oscilacdo da taxa de peréxido-desmutase afetar a defesa
do organismo a fungos e bactérias, fazendo com que Can-
dida e Staphylococcus sejam os agentes etiolégicos
comuns nas patologias bucais!?12. A prevaléncia de
isolados de Candida, na boca das criangas com sindrome
de Down, é portanto um provével fator indutor a candidiase
bucal %12, Neste estudo houve um isolamento significativo
de amostras de Candida no grupo de criangas acometidas
desta sindrome quando comparado com o outro grupo de
criancgas desprovidas desta alteragdo cromossémica. Este
mesmo aspecto foi presenciado por Carstedt et al!2,
avaliando o carreamento de leveduras de Candida na
cavidade bucal de criangas e adolescentes suecos com
sindrome de Down, na faixa etdria de 7 meses a 20 anos € 6
meses, com incidéncia de 69% dos 55 individuos portadores
desta alteracdo cromossdmica analisados em relagdo aos
35% no grupo controlo. Em pacientes com algum
comprometimento local ou sistémico da boca (uso de prétese
dentdria, estomatite, neoplasia de orofaringe ou sindrome
da imunodeficiéncia adquirida), o isolamento de leveduras
tem atingindo a incidéncia de até 85% 416,17 Entretanto,
em individuos ndo acometido de alteracdes cromossdmicas
e sem lesdes na boca, a ocorréncia de colonizagio de Can-
dida tem variado de 20 a 55%'* Prevaléncia um pouco
acima a presenciada em nosso trabalho.

Entre os diversos fatores correlacionados a viruléncia
de Candida (aderéncia, dimorfismo, variabilidade fenotipica
e produciio de toxinas e enzimas), a detec¢do de cepas
produtoras de fosfolipase demonstra a capacidade deste
fungo de estabelecer processos infecciosos!3-15:17. Em
pacientes fumantes, diabéticos e imunodeprimidos, a
produc@o de fosfolipase tem sido presenciada em 76 a 98%
dos isolados de Candida albicans da mucosa bucal®16:17,
Na comparagdo entre criangas com e sem sindrome de
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Down, as leveduras de Candida tem aproximadamente um
mesmo indice percentual de cepas produtoras de
fosfolipase. No entanto, os isolados provenientes do
grupo-teste (criangas com sindrome de Down) mostraram-
se in vitro, quando analisada cada cepa de Candida
isoladamente, maior capacidade produtora desta enzima
extracelular; o que torna estas criangas portadoras destes
isolados de Candida na boca presumivelmente mais
suscetiveis a candidiase bucal.
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