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Resumo:

A carga fungica oral de Candida é reconhecidamente associada com a progressao de varias doencas
sistémicas graves. No entanto, hdo ha estudos que associem a colonizacao oral de Candida com a
gravidade da tuberculose (TB). O objetivo deste estudo foi verificar uma possivel associacéo entre a
carga fungica de Candida com os diferentes tipos de apresentacao clinica da TB e com a presenca
de outras comorbidades. Foram coletados enxaguado bucal de 77 pacientes com diagnostico de TB
no primeiro més de tratamento, referenciados do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de
Ribeirdo Preto (HCFMRP-USP). A analise micoldgica para Candida spp. foi realizada no enxaguado
bucal. Para tanto, 100 pL de enxaguado foram semeadas em duplicata em placas de Petri de cultura
com Agar Sabouraud Dextrose. A colonizacdo por Candida foi categorizada em 4 estagios: 1. Ndo
colonizado; 2. Colonizado (UFC entre 1 e 600); 3. Muito colonizado (UFC entre 600 e 2000) e 4.
Risco de infeccdo (UFC>2000). A TB foi classificada em TB latente (TBL), TB extrapulmonar (TBE)
e TB pulmonar (TBP). Para a andlise dos resultados fizemos uso do teste qui-quadrado, com nivel
de significancia de 5%. Nao observamos associacéo entre o tipo de TB com a colonizagédo por
Candida spp (p= 0,612). Os pacientes dos diferentes tipos de tuberculose, TBL, TBE e TBP,
demonstraram resultados semelhantes entre si em relacdo a coloniza¢éo por Candida. Observamos
que os trés tipos de TB se equivalem quando analisado no estagio Colonizado (UFC entre 1 e 600)
com TBL 64%, TBE 54% e TBP 54%. Além disso, no estagio de Risco de infeccdo, também
observamos equivaléncia entre os tipos de TB, com TBL 14%, TBE 23% e TBP 24%. Observamos
associacdo entre a presenca de comorbidades com a colonizagdo por Candida spp (p= 0,046).
Dentre os pacientes com comorbidades, 13 (28%) apresentaram risco de infec¢do por Candida spp.
Em conclusao, verificamos que a carga fingica de Candida spp se associou apenas com a presenca
de outras comorbidades em pacientes com TB e ndo esteve associada com a severidade e o tipo da
apresentacgéo clinica da TB.
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