Seccién de Bacteriologia del Departamento de Investigacion del
Hospital Municipal de Nuestra Sefiora del Mar. Barcelona

Y

Divisién de Microbiologia de la Facultad de Medicina de la
Universidad Auténoma de Barcelona. Barcelona

ESPECIES DEL GENERO CANDIDA AISLADAS DE PRODUCTOS

PATOLOGICOS HUMANOS*

Dres. A. FOZ (Académico Electo), J. ANGLADA, E. ARTEAGA y C. ROY

En los ultimos afos ha aumenta-
do de manera considerable el inte-
rés por cl estudio de las micosis. Ha
contribuido a este mayor interés una
serie de circunstancias entre las cua-
les cabe sefalar:

a)

b)

c)

d)

El mejor conocimiento de las
enfermedades producidas por
hongos.

La observacién en los mas di-
versos lugares del mundo de
micosis hasta hace poco de
localizacién geografica bastan-
te estricta.

El descubrimiento y confirma-
cién de la capacidad patégena
de numerosas especies de hon-
gos poco c¢onocidos.

Las condiciones creadas por
una serie de circunstancias ta-

les como: la administracién
de antibidticos, en especial
los de amplio espectro; la ad-
ministracién de antimitdticos
e inmunosupresores; la ciru-
gia cardiaca, en especial las
plastias valvulares; la implan-
tacién intravenosa de catéte-
res mantenidos durante largo
tiempo; el aumento de droga-
dictos que se inyectan por
via intravenosa en condicio-
nes muy deficientes de esteri-
lidad; la prolongacién de la
vida de enfermos afectos de
procesos de evolucién mortal,
tratados con antibidticos o
con antibiéticos e inmunosu-
presores, etc.

Parece. evidente que las razones
mas importantes para el aumento

* Resumen de la comunicacién presentada el dia 26-11-74. Trabajo publicado «in extenso» en
Medicina Clinica. -
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de las micosis que todos observa-
mos son las incluidas en el apar-
tado d. ‘

A pesar del abigarramiento de
condiciones que acabamos de sefa-
lar, hay un hecho que interesa des-
tacar desde el primer momento: se
trata del gran predominio de las in-
fecciones por hongos del género
Candida, que en Espafia represen-
tan seguramente mas del 90 % de
las micosis que se diagnostican. No
incluimos en estas consideraciones
las tifias. o

El género Candida pertenece a la
familia Cryptococacceae, que forma
parte de los Fungi imperfecti; se tra-
ta de células globosas, ovoides, oca-
sionalmente cilindricas o alargadas y
a veces de forma algo irregular. Es
caracteristica su reproduccién por
gemacioén ml’lltiplé. A pesar de que
en todas las especies del género
Candida se puede demostrar la for-
macién de pseu‘domicelrios, en las
condiciones habituales de cultivo es
ésta una caracteristica propia de C.
albicans (hasta el punto de que se
utiliza como un dato a favor de la
identi‘ﬁcacién,del hongo como per-
teneciente a esta especie) y, en mu-
cho mengr grado, de C. tropicalis.
Ocasiohalmente, algunas especies
puedep__form’af verdaderos micelios.

Se han descrito _r}iés de 100 espe-
cies diferentes dentro del género
Candida pero sélo se ha demostrado
la accién patégena de Unas pocas.
STANLEY y HURLEY (1967) aceptan
como patdgenas las siete especies
que enumeramos a  continuacion:
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Candida albicans, C. tropicalis, C.
stellatoidea, C. pseudotropicalis, C.
parapsilosis (C. parakrusei), C. gui-
llermondii y C. krusei a las que otros
autores afaden, aunque con algunas
reservas, C. pelliculosa y C. zeyla-
noides.

Metodica para la determinacion
de Ia especie

Para la determinacién de la espe-
cie dentro.del género Candida se
pueden estudiar caracteristicas muy
diversas por lo que se han de em-
plear técnicas con fundamentos muy
diferentes. En la actualidad se dis-
pone de métodes relativamente sen-
cillos con los que se llega a identi-
ficar la mayoria de las cepas aisla-
das si bien no hay que olvidar que
existen variantes dentro de ciertas
especies que dificultan la identifica-
cién de las mismas.

Nosotros hemos estudiado 127 ce-
pas de Candida aisladas de produc-
tos patoldgicos humanos. En todos
los casos o se trataba de cultivos
puros o las colonias eran tan abun-
dantes que, unido esto a las carac-
teristicas clinicas del proceso, nos
permitia aceptar al hongo como
agente etiolégico de aquel proceso.

La procedencia de las 127 cepas
estudiadas ‘por nosotros es la si-
guiente:

Orina . . . . . . . . . . 176
Exudado vaginal . . . .- . . 13
Esputos . . . . . . . . ....10
‘Sangre. .. . . . . . . . 6
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Antiinflamatorio antidesnaturalizante
para la integridad funcional de la piel.
HUBERSIL, Crema HUBERSIL, Pomada
HUBERSIL, Crema con neomicine HUBERSIL, Pomada con neomicing

HUBERSEL, Pasta.

_En las dermatitis erosivas, distréficas y Glcero-genéticas y en aquellas
condiciones de estasis en las cuales la piel tiende a la ulceracion, HUBERSIL,
que favorece los procesos reconstructivos tisulares, tiene una indicacién
electiva, ya que en estas formas, caracterizadas desde el punto de vista
clinico-morfoldégico por la coexistencia .de fenémenos degenerativos e in-
flamatorios, la terapéutica antirreactiva estd miuchas veces contraindicada.

INDICACIONES

Dermatitis erosivas y ragadiformes. Distrofias cutdneas. dermatitis por
estasis. Ulceras varicosas y por decibito. Periflebitis y flebitis superficiales.

POSOLOGIA, siempre segln criterio facultativo, en general:

HUBERSIL, Crema: 2-3 aplicaciones diarias.
HUBERSIL, Pomada: 2-3 aplicaciones diarias.
HUBERSIL, Pasta: 3 aplicaciones diarias.

Dado que el acido bendazélico carece de accion proinfectiva, la Crema con
neomicina y la Pomada con neomicina, se reservarén para aquellos procesos
primitiva o secundariamente infectados.

Informacién y muestras:

LABORATORIOS HUBBER, S. A.

~

FABRICA Y LABORATORIO DE /m‘%\ Berlin, 38-48
PRODUCTOS BIOLOGICOS i j Telf. 3217200

oot e Y FARMACEUTICOS &Q//é/ BARCELONA-156 (Espaiia)
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Liquido de didlisis peritoneal . 3
Uiias e e e 2
Heces . . . . . . . . . . 2
Valvulas de Spitz - Holter . 2
Varios. . . . . . . . . . 13

La toma de los productos debe
realizarse con todas las garantias
necesarias para evitar, o reducir al
minimo, la posibilidad de una con-
taminacion accidental. Siempre que
nos fue posible, y esto ocurrié en la
mayoria de los aislamientos a partir
de la sangre, orina y esputos, se re-
pitié la investigacién para lo cual
tomamos una nueva muestra del pro-
ducto exagerando al maximo las con-
diciones de esterilidad para su ob-
tencién. Esta precaucién posee una
importancia especial cuando se tra-
ta de productos tales como exudado
vaginal, esputos, exudado faringeo
y heces en los que no es excepcional
el hallazgo de estos hongos en au-
sencia de enfermedad.

Se comienza con el examen mi-
croscdpico de preparaciones del pro-
ducto patoldgico (representa una ex-
cepcién a esta norma la sangre), te-
fiidas con el método de Gram y a
continuacién se siembra en placas
de medio de Sabouraud vy, si se juz-
ga conveniente, en los medios habi-
tuales para el aislamiento y cultivo
de las bacterias.

En todos los medios mencionados
fos hongos del género Candida pro-
lifcran originando colonias simila:
res a las bacterianas; una persona
experimentada puede sospechar que
estd en presencia de colonias de Can-
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dida por cl simple examen macros-
copico de los cultivos de 48 horas.

Basta una preparacién de las co-
lonias (o del caldo en el caso de los
hemocultivos practicados en dicho
medio), tefiida por el método de
Gram, para que por examen Inicros-
c6pico podamos llegar a la conclu-
sién provisional, que casi siempre
podemos confirmar a posteriori, de
que se trata de una infeccién por
hongos del género Candida.

Las pruebas utilizadas por noso-
tros para llegar a la determinacién
de la especie han sido: la formacién
de pseudomicelios mediante cultivo
en medio de Levine y en medio de
Zein, asi como mediante la prueba
de Taschdjian (tubos germinativos);
la formacién de clamidospor2s me-
diante cultivo en medio de Zein; el
estudio del auxonograma referido a
la glucosa, lactosa, md!tosa, galacto-
sa, sacarosa y rafinosa y en la mzavo-
ria, aunque no en todas las cepas
estudiadas, de la celobiosa, almidén,
trehalosa y melibiosa, asi coino tam-
bién del nitrato potasico; la fermen-
tacién de los hidratos de carbono
(glucosa, galactosa, maltosa, lactosa,
sacarosa y trehalosa); la coloracién
del cultivo en medio de Biggy; la
prueba de la reduccién del tetrazo-
lio; la proliferacién en presencia de
actidiona y la aglutinacién por sue-
ro especifico anti- Candida albicans.

Resultados obtenidos

De las 127 cepas de Candida estu-
diadas con dicho conjunto de prue-
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bas hemos podido precisar la espe-
cie en 115, lo que significa que no
hemos podido identificar a nivel de

Y CIRUGIA Vol. LIV -N. 238

especie el 945 % de las cepas estu-
diadas. Les resultados obtenidos son
los siguientes:

Ntmero Proporcion
C. albicans 74 58,26 %
C. tropicalis. 25 19,68 %
C. krusei . 7 5,51 %
C. parapsilosis . 4 3,14 %
C. guillermondii 3 2,36 %
C. pseudotropicalis . 1 0,78 %
C. pelliculosa . 1 0,78 %
Cepas no identificadas . 12 9,45 %

Estos resultados son
a los publicados por la mayoria de

semejantes

los autores que se han ocupado en
este tema.

Destaquemos ¢l hecho de que C.
pelliculosa, cuya significacién pato-
gena no es aceptada unanimemente,
la hemos aislado por hemocultivo
en tres ocasiones de un enfermo por-
tador de una plastia valvular.

Comentario

Se confirma una vez mas que son
varias las especics de hongos del gé-
nero Candida que pueden figurar
como agente etioldégico de cualquie-
ra de los procesos ocasionados por
los componentes de este género. No
hay ninguna especie de Candida es-
pecifica de un proceso determinado.

Aunque en todas las estadisticas
se senala un marcado predominio
de C. albicans (en la nuestra repre-
senta el 58,26 % de las cepas estu-

diadas), no cabe duda de que una
especie determinada puede aumen-
tar de frecuencia en un proceso de-
terminado; asi ocurre, por ejemplo,
con C. parapsilosis, tan frecuente
en la endocarditis por Candida que
en algunas estadisticas iguala y aun
supera a C. albicans.

La determinacién de la especie de
los hongos del género Candida ais-
lados de productos patolégicos po-
see’ escaso valor practico. Es, por el
contrario, muy importante difundir
entre los clinicos la idea de que
C. albicans no es la tunica especie
del género con capacidad patégena.
Parece evidente que la determina-
cion de la especie puede poseer cier-
to valor desde el punto de vista epi-
demioldgico. También es aconseja-
ble si aceptamos el punto de vista
de que, con criterio cientifico, en
todo caso de enfermedad infeccio-
sa hemos de intentar llegar a un
diagndstico etiolégico lo més pre-
ciso posible.
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Discusidn. — Intervienen los doctores J. A. Salva, Agustin Gémez,
A. Caralps Massé y Pedro Domingo (Presidente), quienes glosan favorable-
mente los trabajos de investigacién expuestos por el disertante y su equi-
po, singularmente la no rareza y la importancia patdégena —en septice-
mias— de los gérmenes aislados, pidiendo, ademas, datos al respecto.

Contesta el doctor A. Foz, insistiendo sobre lo afirmado y la gravedad
que supone la presencia de candidas, como hallazgo patoldgico, en el
hombre.





