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Resumo 

Este trabalho teve por objetivo verificar a presença de espécies de leveduras do gênero 

Candida associadas à prótese dentária de pacientes atendidos nas clínicas da Faculdade de 

Odontologia de Pernambuco. Foram selecionados 34 pacientes portadores de próteses 

dentárias móveis e, de cada paciente, foi coletada uma amostra de secreção da superfície das 

próteses dentárias com auxilio de um Swab esterilizado. A identificação das espécies de 

Candida foi realizada pelos métodos convencionais de morfologia da colônia, prova do tubo 

germinativo, produção de clamidósporos e das características bioquímicas, tais como 

assimilação e fermentação de carboidratos e assimilação de nitrogênio. Das amostras 

coletadas dos pacientes, 61,76%, foram positivas em relação à presença de leveduras do 

gênero Candida e 38,24% foram negativas. Das amostras positivas a espécie Candida 

albicans apresentou maior prevalência com 65,21%; seguida de C. dubliniensis com 21,74%. 

As espécies C. glabrata, C. apis e C. tropicalis foram encontradas em um menor percentual 

4,35%. Dessa forma, concluindo ser evidente a importância de novos estudos visando à 

correlação dos achados microbiológicos e manifestações clínicas que relacionem a 

prevalência de leveduras do gênero Candida nos pacientes portadores de prótese dentária total 

ou parcial. 
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Palavras-chave: Prótese total; Candidíase bucal; Queilite; Candida; Candida albicans; 

Interações entre hospedeiro e microrganismos. 

 

Abstract 

This work intend to verify the presence of yeast species of the genus Candida associated with 

the dental prosthesis of patients seen at the clinics of the College of Dentistry of Pernambuco. 

34 patients with mobile dental prostheses were selected and, from each patient, a sample of 

secretion from the surface of the dental prostheses was collected with the aid of a sterile 

Swab.  The identification of Candida species was carried out by conventional methods of 

colony morphology, germ tube testing, chlamydospore production and biochemical 

characteristics, such as assimilation and fermentation of carbohydrates and assimilation of 

nitrogen.  Of the samples collected from patients, 61.76% were positive in relation to the 

presence of yeasts of the genus Candida and 38.24% were negative.  Of the positive samples, 

the species Candida albicans had a higher prevalence with 65.21%; followed by C. 

dubliniensis with 21.74%.  The species C. glabrata, C. apis and C. tropicalis were found in a 

lower percentage of 4.35%.  Thus, concluding that the importance of new studies aiming at 

the correlation of microbiological findings and clinical manifestations that relate the 

prevalence of yeasts of the genus Candida in patients with total or partial dental prosthesis is 

evident. 

Keywords: Denture complete; Candidiasis oral; Cheilitis; Candida; Candida albicans; Host 

microbial interactions. 

 

Resumen 

Este trabajo tiene como objetivo verificar la presencia de especies de levaduras del género 

Candida asociadas a las prótesis dentales de pacientes atendidos en las clínicas de la Facultad 

de Odontología de Pernambuco. Se seleccionaron 34 pacientes con prótesis dentales móviles 

y, de cada paciente, se tomó una muestra de secreción de la superficie de las prótesis dentales 

con la ayuda de un hisopo estéril. La identificación de las especies de Candida se realizó 

mediante métodos convencionales de morfología de colonias, pruebas de tubos germinativos, 

producción de clamidosporas y características bioquímicas, como asimilación y fermentación 

de carbohidratos y asimilación de nitrógeno. De las muestras recogidas de los pacientes, el 

61,76% resultaron positivas en relación a la presencia de levaduras del género Candida y el 

38,24% resultaron negativas. De las muestras positivas, la especie Candida albicans tuvo una 

mayor prevalencia con 65,21%; seguido de C. dubliniensis con 21,74%. Las especies C. 
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glabrata, C. apis y C. tropicalis se encontraron en un porcentaje menor de 4,35%. Así, se 

concluye que es evidente la importancia de nuevos estudios encaminados a la correlación de 

hallazgos microbiológicos y manifestaciones clínicas que relacionen la prevalencia de 

levaduras del género Candida en pacientes con prótesis dentales totales o parciales. 

Palabras clave: Dentadura completa; Candidiasis bucal; Queilitis; Candida; Candida 

albicans; Interacciones microbiota-huesped. 

 

1. Introdução 

 

No Brasil, 16 milhões de pessoas são totalmente desdentadas, o que representa 11% 

dos brasileiros (Montagner, et al., 2018). Os estudos sobre perda dentária mostram a sua alta 

prevalência e com isso a necessidade do uso de próteses dentais (da Silva Cavalcante, et al., 

2020), visto que as próteses dentárias têm como objetivo a reabilitação oral de dentes 

ausentes, possibilitando o desempenho e manutenção de suas funções. Por sua magnitude, a 

reabilitação protética deve ter o prognóstico embasado no correto diagnóstico e em um 

planejamento minucioso (Arruda, et al., 2020). 

Para Santos & Ferreira (2019), a eficácia do tratamento reabilitador oral necessita de 

manutenção contínua e comprometimento por parte do usuário a fim de impedir problemas 

posteriores como lesões orais de tecido mole, cáries e doenças periodontais provenientes de 

infecções, visto que a cavidade oral apresenta uma microbiota formada fundamentalmente por 

bactérias e fungos (de Andrade, 2018), totalizando mais de 500 espécies de microrganismos, 

habitualmente comensais (Simões, et al., 2013).  

Os termos Candidíase ou Candidose referem-se ao processo infeccioso causado pelos 

fungos do gênero Candida. As manifestações da doença variam de acordo com o sítio 

anatômico acometido (de Melo & Guerra, 2014). Sendo a Candida albicans o principal fungo 

patógeno humano, responsável por infecções como a candidose orofaríngea e a candidemia 

(Nunes, 2019). Muito embora, venha sendo observado um aumento na frequência de 

infecções orais causadas por espécies não-albicans, como Candida tropicalis, C. parapsilosis, 

C. glabrata, C. krusei e C. dubliniensis na última década (Spalanzani, et al., 2018). As 

infecções geralmente ocorrem quando há uma ruptura do equilíbrio biológico, resultante de 

fatores fisiológicos, imunológicos, mecânicos ou patológicos (de Souza Paz, et al., 2019). 

A mucosa oral está exposta ao desenvolvimento de diversas patologias, tais como 

estomatites protéticas, queilite angular, hiperplasias inflamatórias e úlceras traumáticas 

(Trindade, et al., 2018). A prótese dentária tem sido um fator predisponente para a 
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colonização oral das espécies de Candida, por serem as próteses, parciais ou totais, 

consagradas áreas favoráveis para proliferação e persistência de microrganismos orais e 

formação de biofilme (Santos & Ferreira, 2019). A resposta inflamatória à infecção apresenta 

uma íntima relação entre os hábitos da higiene oral, limpeza da prótese dentária e o 

comportamento da levedura, sendo a higienização adequada da prótese um fator de redução 

da prevalência de colonização da cavidade oral (da Silva, et al., 2018). Dessa forma, a adoção 

de métodos que inativem os microrganismos da superfície da prótese são imprescindíveis para 

prevenção e tratamento de infecções (Tasso, 2019). O isolamento e a identificação desses 

microrganismos em pacientes com sinais clínicos é uma importante ferramenta para 

diagnosticar com maior precisão as infecções na cavidade bucal, colaborando com o seu 

tratamento e prognóstico, e proporcionando uma melhor qualidade de vida para o paciente. 

A qualidade e idade das próteses totais, a higiene da boca e das próteses totais 

removíveis são os parâmetros mais significativos correlacionados com o aumento do risco de 

lesões orais (de Freitas, 2004). Aliada a essas características, há a diminuição da porosidade 

da resina acrílica, o que provoca menor retenção de microrganismos, em especial de Candida 

albicans na base da prótese (Tavares, et al., 2019). 

Os clínicos atualmente reconhecem que a candidíase pode se desenvolver em 

pacientes saudáveis (Neville, 2009) e que possui tratamento difícil, visto que muitos dos 

tratamentos convencionais possuem resistência frente ao fungo (Barbosa & Faria, 2014), 

tornando evidente o crescimento do número de patógenos resistentes aos antifúngicos 

atualmente utilizados (de Lucena Rangel, et al., 2019). 

A estomatite protética é a lesão mais comum nos portadores de prótese dentária e é 

designada como um processo inflamatório da mucosa de suporte de uma prótese dentária 

removível parcial ou total. Para Cunha (2019), são lesões avermelhadas que normalmente são 

encontradas no palato e/ou na língua. Caracteriza-se por aspetos eritematosos difusos ou 

pontilhados na mucosa de suporte, hiperemia, edema, surgindo por vezes petéquias 

hemorrágicas, podendo a inflamação ser moderada ou intensa. Os sintomas clínicos da 

candidíase atrófica crônica são: dor, irritação e distúrbios da salivação, entretanto, muitos 

pacientes portadores desta patologia não apresentam sintomatologia alguma (Vieira, 2016). 

Existe uma maior predileção pela mucosa palatina e sexo feminino (Castro, 2000; 

Regezi & Sciubba, 2000), raça branca, entre 41 e 50 anos de idade (Castro, 2000). Consiste 

em uma lesão comumente observada sob a área chapeável da prótese, acometendo cerca de 

65% dos usuários de próteses totais superiores (Scalercio, 2007; Neville, 2009) . 

As causas da estomatite protética classicamente citadas são o trauma proveniente da 
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prótese, a higiene deficiente da prótese e da cavidade bucal, o uso ininterrupto de antibióticos 

sistêmicos, abordagem do paciente com estomatite protética, a infecção fúngica 

(principalmente pelo gênero Candida) e a hipersensibilidade ao material da prótese (Pereira-

Cenci, 2006). 

Segundo Salerno et al. (2011), a mucosa em contato direto com a prótese, é a área 

mais afetada pelas lesões. A presença de bactérias, especialmente Streptococcus spp., podem 

induzir o organismo hospedeiro a produzir proteases, substâncias que favorecem a 

proliferação fúngica. As proteases promovem uma reação de degradação epitelial localizada, 

onde seus produtos, em contato íntimo com a mucosa, favorecem o aumento do exsudato 

inflamatório na região, facilitando a proliferação bacteriana e a colonização por Candida spp. 

Este trabalho teve como objetivo verificar a freqüência de espécies de leveduras do 

gênero Candida associadas à prótese dentária de pacientes atendidos nas clinicas da 

Faculdade de Odontologia de Pernambuco. 

 

2. Metodologia 

 

2.1 Espécimes clínicos 

 

Foram selecionados das Clínicas da Faculdade de Odontologia de Pernambuco 34 

pacientes portadores de próteses dentárias móveis. Os pacientes selecionados foram 

esclarecidos e convidados a participar voluntariamente da pesquisa e assinaram o Termo de 

Livre Consentimento Esclarecido aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa com Seres 

Humanos da UPE.  Em seguida foi aplicado um questionário para coleta de informações 

(dados pessoais, história odontológica e médica) sobre a saúde geral dos pacientes. Esta 

pesquisa foi autorizada pelo Comitê de Ética em Pesquisa da Universidade de Pernambuco 

(UPE), recebendo o registro CAAE: 0100.0.097.000-09. 

 

2. 2 Coleta dos espécimes clínicos 

 

De cada paciente foi coletada uma amostra de secreção da superfície de próteses 

dentária com auxilio de um Swab esterilizado. Cada amostra foi colocada individualmente em 

tubos de ensaios contendo 2mL de água destilada esterilizada com cloranfenicol (25mg/L) e, 

em seguida, encaminhadas ao Laboratório de Microbiologia da Faculdade de Odontologia da 

UPE, sendo incubados a 28±2ºC por 72 h para os ensaios micológicos subsequentes. 
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2. 3 Isolamento e identificação dos espécimes clínicos 

 

Para purificação das amostras alíquotas da suspensão foram semeadas por 

esgotamento na superfície do meio Ágar Sabouraud Dextrose (ASD) em placas de Petri. As 

colônias obtidas foram repicadas em tubos de ensaio contendo ASD e incubadas a 

temperatura de 28±2°C durante três dias.  

Após o período de incubação, foi realizada identificação das espécies de Candida pela 

caracterização morfológica da colônia, prova do tubo germinativo, produção de 

clamidósporos e de características bioquímicas, tais como assimilação e fermentação de 

carboidratos e assimilação de nitrogênio. 

Alíquotas de cada colônia de levedura dos tubos de ensaio, submetida a crescimento 

prévio de 48 horas, foram inoculadas em placas contendo o meio bile de boi por um período 

de 72 horas e submetida avaliação microscópica. 

Para diferenciação de algumas espécies de Candida, colônias com 48 horas de 

crescimento foram inoculadas em placas contendo o meio ASD, e incubadas à temperatura 

ambiente e a 45ºC. O crescimento foi observado durante o período de 72 horas. 

Os dados obtidos foram lançados no programa SISVAR (Ferreira, 2019) e 

representados em um gráfico. 

 

3. Resultados e Discussão 

 

Foram analisadas as amostras clínicas obtidas de 34 pacientes atendidos em 

ambulatórios da Faculdade de Odontologia de Pernambuco. Em 21 (61,76%) das amostras 

coletadas dos pacientes foram positivas em relação à presença de leveduras do gênero 

Candida e 13 (38,24%) foram negativas. A não detecção de leveduras em alguns pacientes 

pode estar relacionada à higiene prévia das próteses dentárias, fato também observado por 

Teixeira et al. (2005). A seguir (Figura 1), pode-se observar a representação gráfica das 

prevalências observadas nesta pesquisa. 
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Figura 1. Distribuição (%) de espécies do gênero Candida nas amostras positivas. 

 
Fonte: Autor (2020). 

 

Das amostras positivas, foram identificadas 23 (vinte três) isolados de leveduras 

pertencentes ao gênero Candida, assim distribuídas: 65,21% Candida albicans; 21,74% C. 

dubliniensis; 4,35% C. glabrata; 4,35% C. apis e 4,35% C. tropicalis. A Candida albicans foi 

prevalente em relação às espécies não-albicans, confirmando os resultados de estudos 

anteriores (Back-Brito, et al., 2009; Junqueira, et al., 2012; Menezes, et al., 2015; Das, et al., 

2016; Maheshwari, et al, 2016). 

Para Gauch et al. (2020), a adesão de Candida albicans à superfície de materiais 

dentários, como o polimetil metacrilato, facilita a colonização por Candida. Definindo que os 

mecanismos pelos quais a C. albicans adere às substâncias poliméricas das superfícies (por 

exemplo, dentaduras) incluem principalmente a formação de biofilme e mudança 

morfológica, o que facilita a colonização desses materiais pelo fungo.  

Estudos realizados em São Paulo mostraram que, entre isolados não albicans, C. 

glabrata foi a espécie mais frequentemente isolada da saliva de pacientes infectados pelo HIV 

sem lesões clínicas (Junqueira, et al., 2012). Chang et al., (2018), classificou a  Candida 

dubliniensis como um patógeno fúngico oportunista mais comumente encontrado na 

orofaringe de pacientes  imunocomprometidos ou indivíduos com nidus pré-existente para 

infecção. Raramente é encontrado na microbiota oral de indivíduos saudáveis e tem uma 

probabilidade significativamente menor de resultar em candidemia do que C. albicans. Além 

disso, Sant'Ana et al., (2002), relataram que a presença de duas ou mais espécies no mesmo 
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paciente pode  predispor o paciente a estomatite  recorrente. O fato das espécies C. glabrata e 

C. dubliniensis somarem quase 30% dos isolados, pode indicar a participação na pesquisa de 

pacientes portadores do vírus do HIV ou imunodeprimmidos, não sintomáticos ou que não 

relataram a existência da doença durante a anamnese. 

Dentre as informações obtidas através da análise dos resultados também verificamos 

que: 67,65% dos pacientes declararam nunca ter recebido orientação do dentista sobre a 

higienização da prótese, assim como 61,76% admitiram usar a prótese continuamente, 

removendo-a somente periodicamente para limpá-la.  

O uso prolongado de dentaduras é o fator de risco mais importante para a colonização 

das espécies por Candida e pode ser suficiente para o desenvolvimento de candidíase oral, 

podendo está associada a trauma da mucosa causado pelo mau ajuste da prótese, aumento da 

idade dos usuários, aumento da idade das próteses, infecções por fungos (principalmente C. 

albicans) e falta de higiene bucal (Jeganathan & Lin, 1992; Webb, et al., 1998; Bulad, et al., 

2004; Abaci, et al., 2010). A apropriação de conhecimento sobre a necessidade de prótese 

dentária e o seu uso na população adulta e idosa é essencial para a construção de uma 

Odontologia pública de qualidade e eficiente. 

Dos 34 pacientes, 23,53% dos relataram alguma sintomatologia com o uso da prótese, 

destes 54,55% declararam sentir dor ao usar a prótese e 45,45% relataram incomodo com o 

seu uso. No estudo de Marchini et al., (2004) a prevalência de sintomatologia relacionada à 

prótese foi de 11%, distribuídos entre sensação dolorosa (65,3%) e sensação de queimação 

(7.7%). 

 

4. Considerações Finais 

 

Com bases nos resultados obtidos no presente estudo, pode-se concluir que: 61,76% 

das amostras coletadas dos pacientes foram positivas em relação à presença de leveduras do 

gênero Candida e 38,24% foram negativas; Das amostras positivas a espécie Candida 

albicans apresentou maior prevalência com 65,21%; seguida de C. dubliniensis com 21,74%; 

As espécies C. glabrata, C. apis e C. tropicalis foram encontradas em um menor percentual 

4,35%. 

Em face dessas considerações e levando-se em conta o aumento percentual da 

população usuária de artefatos protéticos bucais, bem como do aumento da diversidade de 

novos materiais empregados em sua confecção, é evidente a importância de novos estudos 

visando à compreensão dos achados clínicos que relacionam a prevalência de leveduras do 
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gênero Candida aos pacientes portadores de prótese dentária total ou parcial.  
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