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Prevalencia de portadores de especies de Candida en cavidad
bucal en una poblacion pediatrica

Nancy Arzate Mora,* Octavio Sanchez Vargas,’ Lourdes Calderén Boni,"
Sandra Aquino Garcia," Luis Gaitan Cepeda"

RESUMEN

El agente patégeno micético de la cavidad bucal mas frecuente es
el género Candida, sin embargo la prevalencia de acarreadores
bucales de este hongo en la cavidad bucal dentro de la poblacion
infantil mexicana no se ha establecido. El objetivo de este trabajo
fue establecer la prevalencia en la cavidad bucal de Candida en
una poblacién infantil mexicana. Para tal fin a 93 nifios (53 nifas y
40 varones de 1 a 13 afos), aparentemente sanos provenientes
del Departamento de Odontopediatria, Divisiéon de Estudios de
Posgrado e Investigacion, Facultad de Odontologia, UNAM, se les
tomé una muestra de mucosa oral total, con un hisopo estéril,
sembrandose en Sabouraund-cloramfenicol e incubandose a
37°C por 48 horas. La identificacién de las especies de Candida,
se hizo a través del sistema API ID32C (Biomeriux®). Se realizé
un analisis bivariado con la prueba 2 (p < 0.05), utilizando para tal
fin el programa EPIINFO 5. Los resultados principales fueron
identificando 40 cultivos positivos al género Candida (43%). El
grupo de edad con mayor prevalencia fue el grupo de 4 a 6 afos
(80%). El 92% de las especies correspondieron a Candida albi-
cans.
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INTRODUCCION

Candida albicans, (agente causal mas frecuente
de las micosis de todo el cuerpo), es un hongo di-
morfo'? que puede colonizar la cavidad oral del hu-
mano, comportdandose como saprofito patdégeno o
como agente oportunista.

Para que produzca enfermedad se requiere la pre-
sencia de varios factores sistémicos?® y locales que
puedan desencadenarlo, por ejemplo: sistema inmu-
noldgico inmaduro (nifios < 4 afos), embarazo, esta-
dos de inmunodepresion, incluyendo infecciones por
VIH, discrasias sanguineas, neoplasias malignas,
enfermedades crénicas o debilitantes, entre otras.®®
En las ultimas dos décadas del siglo pasado con el
advenimiento de técnicas de soporte de vida mas
efectivas y agresivas se ha aumentado la expectativa
de vida, con el consiguiente aumento de enfermos
cronicos.%” Esto ha traido como consecuencia un au-

ABSTRACT

Candida spp is the most frequent ethiologic micotic agent in the
oral cavity, however the prevalence of buccal Candida carriers in
healthy Mexican children has not been determinated. The objec-
tive of the present report was to asses the prevalence of buccal
Candida carriers in Mexican children. To this purpose, 93 healthy
children (53 girls, 40 boys; < to 13 years old), coming from Paedi-
atric dentistry department, Divisién de Estudios de Posgrado e In-
vestigacion, Facultad de Odontologia, UNAM a sample of oral
mucous with sterile hyssops, was taken, and cultivated in a Sab-
ouraud-Chloramphenicol medium, and incubated at 37°C during
48 hours. Candida species were identified by API ID32C system
(Biomeriux®). A 2 test was done (p < 0.05). Forty children were
yeast carriers to a prevalence of 43%. 4 — 6 years old group had
highest prevalence (30%) of Candida carriers. Ninety two percent
of Candida species were albicans.

mento en las infecciones oportunistas dentro de las
cuales las infecciones micéticas orales son las mas
prevalentes.®® Por lo que conocer la prevalencia de
portadores sanos de Candida se hace importante.
Sin embargo, llama la atencién que a pesar de que
la morfologia, fisiologia y patogenia del género Can-
dida han sido ampliamente estudiados en sujetos
adultos®'° la prevalencia de Candida en la cavidad
oral de la poblacion mexicana pediatrica esta lejos
de ser establecida.
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Por lo que el principal objetivo del presente repor-
te es determinar la prevalencia de acarreadores bu-
cales de Candida spp, en una poblacién pediatrica
mexicana.

METODOS

Para tal fin fue disefiado un estudio transversal,
observacional, analitico. Se incluyeron en este estu-
dio nifos provenientes del Departamento de Odonto-
pediatria de la Division de Estudios de Posgrado e
Investigacion de la Facultad de Odontologia, UNAM,
con edades menores de trece anos.

Todos estos pacientes acudieron a su cita de tra-
tamiento de rehabilitacidon dental y/o controles de sa-
lud dental de rutina. Se escogieron de manera alea-
toria, utilizando para tal fin una tabla de nimeros
aleatorios hasta alcanzar un numero previsto de 100
nifios. Se tomé como paciente 1 al primer paciente
citado el primer dia laboral de la semana, siguiendo
un numero consecutivo de acuerdo a su ingreso a la
clinica de odontopediatria. Se registro6 la edad y gé-
nero de cada participante. Los niflos para poder ser
incluidos fueron evaluados a través de su historia cli-
nica y examinacion oral visual, incluyéndose aque-
llos que se consideraron como clinicamente sanos.

De tal forma se excluyeron aquellos nifios que tu-
vieran lesion clinica, compatible con alguna de las
variedades clinicas orales de candidiasis al momen-
to de su examen oral o cuya historia clinica reflejara
candidiasis oral en los dos ultimos meses previos al
estudio, o algun tipo de inmunosupresion en los pa-
sados seis meses, 0 aquellos niflos que hubieran es-
tado sometidos a antibioticoterapia en los ultimos 6
meses previos a su inclusién en el estudio. También
se excluyeron aquellos niflos que estuvieran bajo al-
gun tratamiento médico.

Los pacientes fueron divididos por edad en los si-
guientes grupos etareos: 1-3 afos; 4-6 afios, 7-10
afos y >10 anos.

Durante su examinacién oral, a cada uno de los
pacientes se les tomd un frotis en la mucosa bucal
total (Figura 1) con un hisopo estéril, hasta que el al-
gododn del hisopo se observara a simple vista, hiume-
do. Dicha muestra fue inmediatamente sembrada en
un medio de cultivo Sabouraud-cloramfenicol e incu-
bado a 37°C durante 24 a 48 horas (Figura 2). Si al
término de este tiempo no aparecen colonias, el cul-
tivo se considera negativo. De los cultivos positivos,
se identificaron los pertenecientes al género Candi-
da, utilizando para tal fin la prueba de produccion de
tubos germinales segun las técnicas convencionales
para tal fin.

Fuente: Directa.

Figura 1. Toma de frotis de la mucosa bucal.

Fuente: Directa.

Figura 2. Cultivo positivo a Candida.
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Adicionalmente los cultivos se sembraron en agar
Harina de Maiz-Tween 80 para la determinacién de
aspectos morfoldgicos microscopicos caracteristicos
(formacién de micelio o pseudomicelio, produccion
de clamidosporas y blastoconidias) de Candida. Para
la determinacidn de las especies de Candida se utili-
z6 el sistema APIID 32C AUX.

Con los datos obtenidos se establecid, tanto la
prevalencia de cada una de las especies de Candida
identificadas. Siguiendo la férmula P = ¢/n%; donde
P = prevalencia; ¢ = numeros de casos diagnostica-
dos; n = numero de pacientes observados; expresa-
do en porcentaje.

Para establecer si existe diferencia, estadistica-
mente significativa entre la prevalencia de Candida
en los diferentes grupos demograficos, se utilizé un
analisis bivariado con la prueba de %2, o exacta de
Fisher segun conveniencia, utilizando un nivel de
confianza del 95% (p < 0.05) y el programa EPI-
INFOS5 para tal fin.

RESULTADOS

Fueron incluidos en el andlisis final 93 nifios (53
nifias y 40 varones). Del total de muestras. Se identi-
ficaron 40 cultivos positivos a Candida, para una pre-
valencia del 43%. Con respecto al género se identifi-
co la presencia de Candida en 23 nifias (43.3%) y en
17 nifos (42.5%) p = 0.958, siendo esta diferencia no
significativa (Cuadro ). Las diferencias entre las pre-
valencias de los diferentes grupos de edad no fueron
estadisticamente significativas.

Con respecto a la determinacion de especies uni-
camente se pudo identificar la especie en 25 de las
cepas. De estas 25 cepas (100%), 23 correspondie-
ron a la especie albicans (92%), y 2 a la especie tro-
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picallis (8%) (Figura 3). La prevalencia de Candida
albicans en los nifios fue del 25% y en las nifias de
24.5% (p > 0.05). Las 2 cepas de C. tropicallis co-
rrespondieron a nifas de 7-10 afos.

DISCUSION

La literatura consultada por nosotros muestra que
la prevalencia de portadores de Candida en la pobla-
cién adulta oscila entre 17.5 al 50%.""'2 El presente
estudio establecié una prevalencia de Candida en
una poblacién de nifos sanos del 43%. Por su parte,
la prevalencia de acarreadores bucales pediatricos
reportada en la literatura va del 11.8% al 50%.51316
Sin embargo, estos reportes se realizaron en pobla-
ciones brasilefas, alemanas y estadounidenses, por
lo que es dificil establecer algun tipo de compara-
cién. Es un hecho bien conocido que la composicion
de la flora bucal es diferente en poblaciones con dife-
rencias geograficas o sociales. Con respecto al gé-
nero nosotros no encontramos diferencias de preva-
lencias entre nifos y nifas, lo cual concuerda con lo
reportado.>'®

Con respecto a la edad, aunque las diferencias de
prevalencia entre los subgrupos etareos no fueron
estadisticamente significativas, se observé una ma-
yor tendencia a colonizar el subgrupo de 4 — 6 afios
(80% de prevalencia). Aunque los datos en la litera-
tura a este respecto son escasos, aparentemente la
mayor colonizacién por Candida se establece en la
poblacién estudiada por nosotros a una edad mas
temprana, ya que en la poblacion muestreada por
Berdicevski et al,® la mayor prevalencia se concentré
entre las edades de 6-12 afos.

La prevalencia de acarreadores bucales de Candi-
da spp en poblaciones adultas no-mexicanas va del

Cuadro . Prevalencia de portadores de especie de Candida en los grupos demograficos estudiados.

Variable Género N Positivo Candida Prevalencia % p
Total casos 93 40 43%
Género Nifios 40 17 42.5% 0.958
Nifas 53 23 43.3%
1-3 17 3 17%
Edad (en afos) 4-6 30 9 30% 0.880
7-10 27 7 26%
>10 19 6 26%

Fuente: Directa.
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Fuente: Directa.

Figura 3. Candida tropicallis.

35-50%.81217.18 Para nuestro pais se ha determinado
esta misma prevalencia en 17.5%."® Esta ultima cifra
sensiblemente menor a nuestros resultados en nifos.
A pesar de que de ninguna forma nuestros datos pue-
den ser extrapolados a la totalidad de la poblacion in-
fantil mexicana, al no ser representativa de la misma,
parece atractiva la sugerencia de que la cantidad de
acarreadores de Candida disminuye con el paso del
tiempo. La maduracion del sistema inmunolégico pu-
diera ser un justificante de dicha sugerencia. Sin em-
bargo, el poder soportar o no dicha suposicion rebasa
los objetivos del presente trabajo por lo que se hace
necesario elaborar un disefio de investigacion ex pro-
feso para dilucidar dicha interrogante.

Aunque nuestra poblacién no representa a la tota-
lidad de la poblacién infantil mexicana, si llama la
atencién la alta prevalencia de acarreadores bucales
de Candida spp. Esta alta prevalencia pudiera estar
relacionada con el hecho de que todos los nifos es-
tudiados en el presente trabajo, aunque clinicamente
sanos, asistian a consulta dental en el departamento
de odontopediatria de nuestra institucion. Aunque no
era la finalidad el conocer el dato, presumiblemente
muchos de estos nifios estaban bajo tratamiento
dental de rehabilitacion como consecuencia de ca-
ries dental. Se ha propuesto una importante relacion
entre incremento de caries e incremento de presen-
cia de Candida spp,?*?' por lo que el dato anterior-
mente mencionado adquiere relevancia.

Independientemente de lo anterior, el hecho de que
un 40% de la poblacion estudiada tenga Candida spp
como parte de su flora bucal plantea la posibilidad de
que ante cualquier desbalance de la misma flora o dis-
minucion de su capacidad inmunoldgica celular pudiera
traer como consecuencia la aparicion de lesién clinica,
candidiasis oral.2 Aun mas, se ha reportado que los
atributos de Candida como hongo dimérfico, hacen que
deba de ser considerado no unicamente como hongo

pasivo, sino activo, dada la posibilidad de transicion de
levadura a pseudohifa. Por lo anterior se pudiera consi-
derar a esta poblacién de acarreadores bucales positi-
vos de Candida, como poblacién de mayor riesgo de
padecer esta infeccién oral oportunista.

Con respecto a la especie, nuestros datos reportan
que Candida albicans es la especie de mayor preva-
lencia en la poblacion de estudio, ya que el 92% de
los cultivos correspondieron a esta cepa. Krcmery??
reporta que la especie albicans se presenta con ma-
yor prevalencia encontrando desde un 10-40%, si-
guiéndole la especie C. tropicallis (10-30%), C. krusei
(10-30%) y C. glabrara (5%-40%). Datos que también
concuerdan con lo observado por nosotros.

CONCLUSIONES

La poblacion pediatrica estudiada, proveniente de
una clinica de atencidon odontopediatrica muestra
una alta prevalencia de acarreadores bucales de
Candida spp, siendo independiente de la edad y del
género.

La alta prevalencia de Candida en la cavidad bu-
cal de los nifos justifica que el odontopediatra se en-
cuentre alerta para la identificacién precoz de cual-
quier signo clinico de candidiasis oral.
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