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ARTICLE INFO ABSTRACT

Introduciio: As infecgdes adquiridas em hospitais, as conhecidas nosocomiais, representam uma
preocupagdo significativa na area de satide publica, especialmente em pacientes internados na Unidade
de Terapia Intensiva (UTI). A candidiase ¢ considerada a infec¢@o fiingica mais comum em humanos e,
frequentemente, ¢ causada pela Candida albicans. No entanto, outras espécies de candida ndo albicans
também podem colonizar a mucosa oral e provocar candidiase. Objetivo: Descrever o relato de um
paciente da UTI que apresentou candidiase em mucosa oral associada a C. krusei. Relato do
caso:Paciente do sexo masculino, pardo, 58 anos, diagnosticado com mieloma multiplo e internado na
UTTI ha 30 dias, apresentouao exame fisico intraoral, lesdo crostosa em mucosa labial, relacionado ao
trauma do tubo orotraqueal. Em outras regides da mucosa oral ndo foram observadas alteragdes clinicas
sugestivasde candidiase. O exame citopatologico da lesdo de labio foi compativel com um processo
inflamatorio de padréo ulcerado e da mucosa oral apresentou inflamagao leve, com leveduras e hifas. O
exame de cultura identificou a espécie de C. krusei. O paciente permaneceu internado por um periodo
total de 42 dias, com evolugdo para o obito devido ao quadro sistémico. Conclusido: Apesar de a C.
krusei. raramente estar associada com quadros de candidemias, sua identificacdo pode estar associada
com quadros sistémicos graves.
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INTRODUCTION

para profissionais da area da saude, devido a sua resisténcia intrinseca
aos antifungicos azdis, que sdo os medicamentos de primeira escolha
utilizados no tratamento de candidiases (Jamiu et al, 2021). O
presente artigo tem como objetivo descrever o relato de um paciente
da UTI, que apresentou candidiase em mucosa oral associada aC.
krusei e sem alteragdes clinicas sugestivas de candidiase, sendo
identificados somente pelo exame citopatoldgico e de cultura.

As infecgdes adquiridas em hospitais, as conhecidas nosocomiais,
representam uma preocupacao significativa na area de saude publica,
especialmente em pacientes internados na Unidade de Terapia
Intensiva (UTI), acarretando um importante aumento de morbidade e
mortalidade (Ostrosky-Zeichner & Al-Obaidi, 2017). A mucosa oral é
considerada um potente reservatorio para os patdégenos respiratorios,

que pode ser fonte destas infecgdes (Souza et al, 2017). A candidiase
¢ considerada a infecgdo fingica mais comum em humanos e,
frequentemente, ¢ causada pela Candida albicans (Nguyen et al,
2018). No entanto, outras espécies de candida ndo albicans também
podem colonizar a mucosa oral e provocar candidiase, como C.
tropicalis, C. glabrata, C. krusei, C. lusitaniae e C. guilliermondii
(Cerndkova & Rodrigues, 2020). A infecgdo pela C. krusei ndo é
comum na mucosa oral, contudo, apresenta uma grande preocupagdo

CASO CLiNICO

Paciente do sexo masculino, pardo, 58 anos, internado ha 30 dias na
UTI com mieloma multiplo e sintomas de sonoléncia, dispneia, dor
lombar e abdominal. O prontudrio indicou histérico de diabetes
mellitus, derrame pleural e auséncia de habitos de tabagismo. Os
exames laboratoriais foram negativos para hepatite C (anti-HCV),
hepatite B (HBsAg, Anti-HBc total ¢ Anti-HB) e sindrome da
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imunodeficiéncia humana (HIV 1 e 2). Durante o curso clinico de sua
internagdo, o paciente apresentou quadro de pneumonia, evoluindo
para insuficiéncia respiratoria aguda, anemia grave (hemoglobina 6,5
g/dL), com realizacdo de hemotransfusio e necessidade de ventilagdo
mecanica (orotraqueal). Doze dias apds, foi instalado cateter central
duplo limen, que evoluiu, em cinco dias, para um quadro de
endocardite. O paciente estava em uso de aciclovir, bactrim®
(sulfametoxazol + trimetoprima), zometa® (4cido zoledrdnico),
dexametasona e tramadol, no momento em que foi feita a avaliagdo
estomatologica. O exame fisico intraoral identificou lesdo crostosa em
mucosa labial inferior, relacionado ao trauma do tubo orotraqueal
(Figura 1A) e as demais regides da mucosa intraoral ndo
apresentavam alteracdes clinicas sugestivas de candidiase. O exame
citopatologico da regido de ulcera do labio exibiu um fundo hemato-
proteico, células ceratinizadas, alteracdes inflamatorias, bactérias e
abundantes leucocitos, compativeis com diagndstico de um processo
inflamatdério de padrdo ulcerado (Figura 1B). Na mucosa oral, o
exame citopatologico apresentou inflamagdo leve, com leveduras
(Figura 1C) e hifas (Figura 1D) eo exame de cultura identificou a
espécie de C. krusei, tendo assim o diagnostico de candidiase. O
paciente permaneceu internado por um periodo total de 42 dias na
UTI, com evolugdo para o 6bito devido ao quadro sistémico.

D

Figura 1. Aspectos clinicos e citopatolégicos do paciente. Lesdo
crostosa em labio inferior, relacionado ao trauma do tubo
orotraqueal (A). Fundo hemato-proteico, células ceratinizadas,
alteracdes inflamatorias, bactérias e abundantes leucocitos,
compativeis com um processo inflamatério de padréo ulcerado
inespecifico, coloraciio pelo Papanicolaou — Aumento 20x (B).
Inflamacéo leve, com leveduras, coloracio pelo PAS, aumento 40x
(seta preta) (C). Hifa coloraciio pelo PAS, aumento 40x (seta
preta) (D)

DISCUSSAO

A UTI é um ambiente altamente complexo, que possibilita o
monitoramento e suporte a recuperagdo daqueles que necessitam de
cuidados especiais. Quadros de candidemias em pacientes destes
ambientes representam um importante desafio e seu diagnostico e
tratamento  demandam uma equipe multidisciplinar com
interdisciplinaridade (Taberna et al, 2020). A presenca do fungo ndo ¢
indicativa de doenga. Existe um equilibrio entre os efeitos dos fatores
de viruléncia potencialmente nocivos produzidos pelo fungo e a
natureza da resposta imune do hospedeiro (Pappas et al, 2018). Um
desequilibrio nesse mecanismo torna a relagdo entre a candida e o
hospedeiro patogénica (Pappas ef al, 2018). A colonizacdo da candida
oral esta relacionada a muitos fatores locais e sistémicos (Cho et al,
2021). Além disso, os pacientes internados em UTI, por apresentarem
um estado sistémico critico e propensos a inimeros procedimentos,
podem apresentar alteragdes do microbioma, facilitando o
acometimento de infecgdes por leveduras (Logan er al, 2020). O
paciente do presente relato apresentou um importante quadro
imunoldgico debilitante e alguns fatores sistémicos e locais, como o

mieloma multiplo, diabetes, uso de antibidticos e corticoides,
ventilagdo mecanica invasiva e tempo de internagdo duradouro,os
quais poderiam promover um desequilibrio de sua microbiota,
contribuindo para o surgimento das infec¢cdes oportunistas, como a
candidiase (Cho et al, 2021). Frequentemente, a C. albicans é o
principal microrganismo responsavel por infeccdes associadas as
candidemias hospitalares, principalmente na UTI (Taylor & Raja,
2021). No entanto, infecgdes por espécies ndo albicans, como pela C.
krusei, comegaram a ser mais detectadas nos ultimos anos (Biswal et
al, 2017).

A C. krusei ¢ um microrganismo encontrado em alimentos lacteos,
fermentados (Yadav et al, 2012) e fezes de aves (Subramanya et al,
2017), ndo sendo um patoégeno participante da microbiota comensal
humana (Yadav et al, 2012). Sua adesdo ao epitélio oral e endotelial é
11 vezes menor que o da C. albicans, por isso, raramente estd
associada com a candidiase (Ellepola et al, 1999). Contudo, devido ao
seu desenvolvimento de mecanismos de resisténcia a multiplos
medicamentos (Nguyen et al, 2018), estudos demonstram a
associagdo da Ckrusei com alguns casos de candidemia pelo mundo
(Aslani et al, 2018; Hamzehee et al, 2019). Foi sugerido que
pacientes com doengas hematologicas malignas apresentam um risco
aumentado de contaminag@o por espécies ndo albicans, como a C.
krusei (Nguyen et al, 2018). Além disso, a C. Krusei tem capacidade
de formagdo de biofilmes em polietileno, vidro e polivinilcloroide
(Noumi et al, 2015), que sdo componentes do aparelho de ventilagao
mecanica, utilizado pelo paciente do presente relato.

Na mucosa oral, a candidiase pode exibir uma série de padrdes
clinicos. No entanto, por vezes, sua identificacdo clinica pode ser
prejudicada devido ao estado do paciente e pelas manifestagdes
atipicas ou subclinicas da infecgdo (Hellstein & Marek, 2019),
podendo trazer um desfecho desfavoravel na recuperacéo do paciente.
O paciente do presente relato ndo apresentava alteragdes clinicas
sugestivas de infec¢des fingicas, no entanto, o exame citopatoldgico
demonstrou alteragdes inflamatorias associadas a presenca de hifas e
leveduras de Candida ssp. e o exame de cultura possibilitou a
detecgdo da C. Krusei. A rapida deteccdo do quadro de candidiase e a
identificagdo de sua espécie para indicagdo de terapia adequada estdo
diretamente relacionados com progndstico do paciente (Spolidorio et
al, 2009). O exame citopatologico ¢ um método diagnodstico auxiliar
ndo invasivo, de fécil e rapida execucdo e custo acessivel, capaz de
diagnosticar uma gama de infec¢des e alteragdes (Picciani et al,
2013). Apesar de pouco utilizado na pratica odontolégica, seu uso na
rotina de atendimentos, especialmente em ambientes hospitalares,
poderia trazer importantes beneficios na detec¢do precoce da
candidiase e tratamento imediato. Porém, a identificagdo da espécie
fangica ¢ feita através do método de cultura, que ¢ um exame auxiliar
diagnostico com resultado mais demorado (Coronado-Castellote &
Jiménez-Soriano, 2013). Outros exames para a identificagdo de
espécies, como molecular e bioquimico podem aumentar o potencial
para terapias preventivas ou precoces. O paciente do presente relato
evolui para Obito, devido ao quadro sistémico, logo apods o
diagnostico da candidiase, no entanto, antes da identificagio da C.
Krusei, pelo exame de cultura, ndo sendo possivel receber o
tratamento para esta condi¢do. A taxa de mortalidade bruta de
pacientes com a C. krusei foi descrita em 57,9% dos casos (Klingspor
et al, 2015). Este desfecho desfavoravel no presente relato talvez
possa ser explicado pela gravidade do quadro sistémico do paciente e
pelos fatores de viruléncia da cepa com resisténcia intrinseca aos
antifungicos azois (Jamiu et al., 2021).

CONCLUSAO

Apesar de a C. krusei raramente estar associada com quadros de
candidemias, sua identificacdo pode estar associada com quadros
sistémicos graves, levando ao aumento da morbidade. O exame fisico
de pacientes internados na UTI pode ser dificil e alteragdes na mucosa
oral, quando presentes, podem representar um desafio na sua
identificagdo. Assim, destacamos a importanciada realizacdo de
exames complementares, como o exame citopatologico, para
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diagnostico precoce e definitivo de candidiase oral, principalmente
em pacientes imunocomprometidos e hospitalizados, ¢ desta forma
conduzira terapéuticas efetivas e mais adequadas.
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