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21 dias observandose marcada mejoria, con des-
aparicién de la zona eritematosa y del prurito. Se
indic6é continuar con el mismo tratamiento durante
10 dias mas.

Microsporum fulvum es un hongo geofilico de
distribucion mundial que puede causar infecciones
ocasionales en humanos. El paciente habita un
medio semirural y también por sus condiciones ha-
bitacionales tiene un alto contacto con el suelo. Si
bien este dermatofito ha sido descripto en Argenti-
na, pocos casos de micosis superficiales produci-
das por este hongo han sido informados en nues-
tro pais.

— DM —
“Diagndstico micolégico”
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La mayoria de los uropatégenos estan presen-
tes como microflora nativa o transitoria del area
periuretral en la piel de los pacientes. Las levadu-
ras del género Candida pueden producir infeccio-
nes del tracto urinario (ITU) al colonizar sondas
vesicales y/o células uroepiteliales mediante la for-
macion de biofilm, lo cual conllevaria al inicio y per-
sistencia de la ITU. Debido a que esta propiedad le
favoreceria la evasion de la respuesta inmunolégi-
ca y de la accion de los antifungicos.

Objetivo. La finalidad del presente estudio fue
determinar la relacion entre la formacién de biofilm
de cepas Candida y la persistencia de su aisla-
miento en un mismo paciente. Materiales y méto-
dos: determinamos la formacion de biofilm en cepas
aisladas de 4 pacientes pediatricos que se encon-
traban internados en la UCI del Hospital del Nifio
Jesus entre el 2010 y 2013. Los aislamientos fue-
ron realizados previamente al recambio de sonda,
recuperando en 3 episodios C. tropicalis, C. albi-
cans 'y C. glabrata en los pacientes A, B 'y C res-
pectivamente; mientras que en el paciente D se
aislo 1 cepa de C. albicans 'y 2 de C. tropicalis. El
intervalo de tiempo entre aislamientos fue de +/-9
dias. Cabe destacar que, los pacientes fueron tra-
tados con fluconazol desde el 1¢" aislamiento y to-
das las cepas eran sensibles a dicho antifungico
“in vitro”. La formacién de biofilm se determiné por
la técnica del Cristal Violeta segin O’Toole y Kolter.
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Para ello, en placas de 96 pocillos se sembraron
con 1x108 células/pocillo de cada cepa, se incuba-
ron 2h a 37°C y luego se lavd 3 veces con H,O
destilada. Luego se agreg6 200 uL de caldo SAB
en cada pocillo y se incubé durante 24 h a 37°C.
Finalmente, la formacion de biofilm se revel6 con
cristal violeta 0,1% en etanol al 20% durante 1h a
T° ambiente, se lavaron con agua destilada y se
eluyeron con 200 uL de alcohol 96°. La densidad
Optica de los eluatos se midié a 595 nm. Valores
de densidad optica (DO) mayores a los obtenidos
del blanco del medio se consideraron positivos.
Resultados: la determinacion de la formacién de
biofilm arrojo un 100% de resultados positivos en
las cepas testeadas. El analisis de la capacidad
de formacion de biofilm entre cepas aisladas de un
mismo paciente y de diferentes pacientes, no arrojo
resultados estadisticamente significativos. A excep-
cion del paciente D en el cual hubo una diferencia
significativa entre la DO observada entre las cepas
de C. tropicalis y C. albicans. Conclusiones: con-
siderando las medidas de las DO de los biofilms
podemos concluir que no existe una relacién direc-
ta entre la presencia de una cepa en una ITU y su
capacidad de formar biofilm. Sin embargo, la pre-
sencia del biofilm podria explicar la falla en la tera-
péutica con fluconazol y la persistencia de la ITU
por Candida de la misma especie en los pacientes
A, By C.
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Introduccidn. Las candidosis son un conjunto
de afecciones micéticas oportunistas y/o emergen-
tes, producidas por levaduras del género Candida.
Se presentan con mayor frecuencia en el ambiente
hospitalario, en pacientes con defectos endécrinos
o0 inmunes, o por variadas causas iatrogénicas,
entre otras. Un importante factor de virulencia de
estos organismoses su capacidad de adhesion a
superficies y de filamentizar. Estos y otros facto-
res les permiten formar biofilms en materiales im-
plantados, que constituyen un factor de virulencia
adicional de gran relevancia en el mecanismo de
patogenicidad. Estas biopeliculas actian comouna
barrera protectora contra componentes de la res-
puesta inmune del huésped y evitan la penetracion
de los agentes antifingicos, dificultando el trata-



