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RESUMO

Devido às propriedades cariogênicas do Streptococcus mutans, vários estudos têm tentado
identificar a fonte e a transmissão da bactéria entre humanos. Atualmente a análise de DNA
baseada em traços do genótipo oferece uma rápida e real identificação da bactéria, comparada
com métodos baseados em caracterização do fenótipo. O objetivo desta revisão de literatura é
demonstrar a evolução das técnicas no estudo da epidemiologia e transmissibilidade do
S. mutans. Os resultados até então obtidos através de inúmeras pesquisas abrem a possibilidade
de investigação de diferentes populações em situações sociais, econômicas e culturais diversas;
visando maior compreensão dos mecanismos de epidemiologia e transmissão intrafamiliar dos
microrganismos bucais.
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SUMMARY

Due to the cariogenic properties of Streptococcus mutans, several studies have attempted
to identify the source and the transmission of this bacterium in humans. Nowadays, DNA
analysis based on genotypic traits offers a fast and accurate identification of the bacterium
when compared to methods based only on the characterization of the phenotype. The goal of
the present review is to demonstrate the evolution of the techniques in the study of the
epidemiology and transmissibility of S. mutans. The results of several studies so far have
allowed for the investigation of different populations in many social, economic, and cultural
conditions, aiming at a better understanding of the epidemiological mechanisms and the
intrafamilial transmission of mouth microorganisms
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INTRODUÇÃO

Entre os estreptococos bucais a bactéria
Streptococcus mutans é reconhecida como a causa
dominante de cárie dental em todo mundo, e
considerada a mais cariogênica. Genes de viru-
lência associados com a produção de glucano
extracelular aderido, adesinas, tolerância ácida,
proteasese e hemolisinas já foram identificados
(Ajdi’C et al.,1 2002).

Devido às propriedades cariogênicas do S.
mutans, vários estudos têm tentado identificar a
fonte e sua transmissão entre humanos. Os mé-
todos incluem resistência a bacteriocina, sorotipa-
gem, análise com enzimas de restrição, PCR e
ribotipagem.  As técnicas aplicadas na caracteri-
zação da bactéria oral têm ficado muito mais
sofisticadas. A análise de DNA baseada em traços
do genótipo oferece uma rápida e real identificação
da bactéria, comparada com métodos baseados em
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caracterização do fenótipo, sendo que a genoti-
pagem é a técnica mais sensível e reprodutível entre
estes métodos, para o estudo epidemiológico e da
transmissibilidade do S. mutans (Nie et al.,12

2002).

OBJETIVO

O objetivo desta revisão de literatura é demons-
trar a evolução das técnicas no estudo da epi-
demiologia e transmissibilidade do S. mutans,
principal agente etiológico da doença cárie.

REVISÃO DE LITERATURA

Estudos tentando comprovar a transmissibi-
lidade do principal agente etiológico da cárie dental
vêm sendo realizados há várias décadas. Hamada
et al.8 (1980), coletaram placa da superfície dental
e dentina cariada de dez pacientes de quatro a nove
anos que apresentavam cárie ativa. Analisan-
do amostras fecais, verificaram que os mesmos
abrigavam isolados de S. mutans também nas
fezes. O material foi comparado por técnica de
imunodifusão, tendo como resultado 66% de pre-
valência do tipo c. Ocasionalmente o mesmo
sorotipo estava presente nas amostras dentais e
fecais. Sorotipos raros (e,f,g) foram encontrados
em dois sujeitos, e também em seus irmãos
e mães, sugerindo transmissão intrafamiliar da
bactéria.

Na mesma década, o isolamento de S. mutans
na saliva de idosos foi proposto por Fitzgerald et
al.7 (1983). Foi realizada a contagem de UFC/mL
de saliva (unidades formadoras de colônias), em
169 indivíduos de 60 a 87 anos. Destes 40% eram
edêntulos, apresentando prótese superior e in-
ferior. A conclusão foi que indivíduos idosos, tanto
com dentição natural, quanto com prótese dental,
podem ser uma reserva não reconhecida de
S. mutans. Um potencial grau de variação na
virulência e cariogenicidade foi observado entre
diferentes linhagens. Desta forma concluiu-se que
idosos podem servir juntamente com pais e irmãos
como vetores na transmissão inicial de micror-
ganismos para bebês.

Na Inglaterra, dez famílias (40 pessoas), foram
inicialmente avaliadas, coletando-se saliva sem
estimulo. Para cinco famílias, foi repetida a coleta
após seis meses. Feita a identificação por método
bioquímico, o resultando foi que 78% dos adultos
e 46% das crianças infectadas apresentavam
múltiplos sorotipos de S. mutans. A segunda
amostra confirmou a primeira. A maioria dos pais

não compartilhava linhagens com outros da fa-
mília, mas todas as crianças tinham pelo menos
uma linhagem em comum com a mãe, sendo ela
confirmada neste estudo como a maior fonte de
infecção por S. mutans em crianças pequenas
(Davey et al.,3 1984).

Após isolamento de linhagens de S. mutans de
58 indivíduos, provenientes de cinco famílias
americanas, o DNA das bactérias foi extraído, e
submetido a enzimas de restrição EcoRI e/ou
HindIII, verificando-se um padrão único, exceto
para isolados de mesmo indivíduo ou da mesma
família. A análise de indivíduos de famílias di-
ferentes foi sempre heterogênea. Evidenciaram-se
freqüentes infecções intrafamiliar, entre cônjuges
e fora da família (Kulkarni et al.,10 1989).

Amostras foram obtidas da placa bacteriana
oclusal e bucal de 25 crianças suecas de três anos,
suas mães e 18 pais. O nível de colonização por
S. mutans foi estimado pelo teste “strip mutans”.
Nas onze famílias com isolados da bactéria, foi
realizada sorotipagem pela técnica de imunofluo-
rescência e genotipagem usando endonuclease de
restrição HaeIII. Os resultados mostraram que
cinco crianças tinham S. mutans diferentes de
seus pais. Seis crianças apresentaram genóti-
pos idênticos aos das mães e nenhuma criança
apresentou genótipo similar ao do pai apesar de
2/3 dos pais terem níveis altos ou muito altos de
S. mutans. Nenhuma coincidência de genótipo foi
observada entre os casais. Os resultados suge-
riram que a criança adquire S. mutans tanto
dentro quanto fora da família. (Emanuelsson et
al.,6 1998).

Cinqüenta crianças brasileiras e suas mães
foram analisadas, através da coleta de saliva não
estimulada, isolamento e identificação bioquímica
para estreptococos do grupo mutans. Verificou-se
que 62% dos pares mãe e filho albergavam as
mesmas espécies (Azevedo,2 1998).

Em doze famílias caucasianas foram isoladas
30 linhagens de S. mutans da saliva dos indi-
víduos. Estas linhagens foram testadas duas vezes
para a atividade da bacteriocina contra 21 indi-
cadores de linhagens (técnica de dupla exposição).
Em sete das 12 famílias foi encontrado perfil de
similaridade mãe/filho. Dos oito pais examinados
foi observado perfil similar com o do filho apenas
em dois, e nestas ocasiões pai/mãe/filho abrigavam
linhagens com perfil similar. Neste trabalho, ne-
nhuma relação pode ser encontrada entre a ati-
vidade bacteriocina das linhagens de S.mutans e
a probabilidade de transmissão intrafamiliar (van
Loveren et al.,19 2000).
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Na Suécia, em 11 famílias (pai, mãe e filho, este
com média de sete anos no segundo momento),
foram coletadas amostras da placa bucal e oclusal,
sendo realizada genotipagem com digestão do DNA
com endonuclease de restrição HaeIII, e com-
paração inicial e dois a cinco anos após. Oitenta
por cento das crianças permaneceram com um ou
dois genótipos similares nas duas ocasiões, porém
algumas também ganharam um novo genótipo.
Todos os adultos apresentaram um ou dois ge-
nótipos iguais ao início, sendo que destes a maioria
também perdeu um genótipo, e alguns apresen-
taram novos. Sugerindo que o genótipo de S.
mutans tem grau considerável de consistência em
crianças de três a oito anos e em adultos, com a
persistência de linhagens. Porém alguns sujeitos
podem ganhar ou perder genótipos (Emanuelson
et al.,5 2000).

Foram avaliadas três gerações brasileiras (93
indivíduos de seis famílias), com coleta de saliva
não estimulada. As colônias características foram
contadas, re-inoculadas e biotipadas, sendo o
S. mutans isolado em 86% dos indivíduos. As
contagens na saliva variaram de 3×10² a 1,6×108

UFC/mL de saliva. Todos adultos estavam colo-
nizados.  Apenas em 35% das crianças a bactéria
foi detectada, sendo 63,7% eram monocoloniza-
das. Devido à alta prevalência do S. mutans na
saliva dos membros da família, sugeriu-se o risco
de transmissão intrafamiliar (Pimenta et al.,13

2001).
Famílias suecas e chinesas, com um primeiro

filho de três anos foram estudadas, através de
isolamento de S. mutans obtido da placa bacte-
riana dental e análise do DNA pelos métodos REA
e RAPD. Os indivíduos foram re-examinados dois
e cinco anos depois. O S. mutans foi detectado em
11 das 25 crianças suecas, indicando que mães
e indivíduos fora da família eram as fontes de
contaminação. A distribuição do genótipo nas
famílias chinesas, apontou para o fato que os pais
tiveram um papel mais pronunciado como fonte
de S. mutans, comparado com as famílias suecas.
A distribuição intrafamiliar do S. mutans pareceu
ser diferente nos dois grupos de famílias com
diferentes contextos culturais (Emanuelsson et al.,6

2001).
Por outro lado, 11 casais chineses, com con-

vivência de pelo menos dois anos, foram exami-
nados quanto à experiência de cárie, foi coletada
saliva não estimulada, e também a placa oclusal e
gengival, sendo o mesmo procedimento repetido
após 3 meses. Os isolados foram sorotipados por
testes bioquímicos e genotipados usando HaeIII.

O resultado indicou que os esposos têm chance de
serem infectados por linhagens de outra pessoa de
fora, assim como o S. mutans pode ser inoculado
por contato, mas ser incapaz de se tornar parte
permanente da flora indígena (Nie et al.,12 2002).

Em estudo dinamarquês, amostras bucais
foram coletadas de 174 crianças dentadas e 18
pré-dentadas (6-36 meses) e de suas cuidadoras,
sendo usadas provas de DNA. Um alto percentual
de crianças foi positivo para a detecção de uma
espécie individual quando sua cuidadora era tam-
bém positiva. Por regressão logística houve signi-
ficativas associações entre espécies detectadas.
Os patógenos orais foram detectados nas crianças
pré-dentadas (Riedy et al.,15 2002).

A transmissibilidade também foi pesquisada
por Tedjosasongko et al.17 (2002), que utilizaram
técnica de genotipagem do DNA da bactéria usando
endonuclease de restrição EcoRI e HaeIII, na ava-
liação de 39 crianças (zero a cinco anos), 14 casais
de pais e seis babás. As crianças não tinham cáries
durante o estudo. A aquisição do S. mutans
ocorreu entre oito e 54 meses (média de 24,2). A
transmissão entre mãe/filho foi de 33,3%, pai/filho
(8,3%), entre crianças e outros (58,4%), porém não
houve evidência da transmissão pelas babás. Este
estudo sugere que o meio ambiente da criança
também tem um papel na aquisição inicial e
transmissão de S. mutans, adicionalmente à
condição bucal da criança.

Amostras de saliva e placa dental foram ana-
lisadas por Spolidorio et al.16 (2003), em 22
famílias brasileiras. As colônias de S. mutans
foram isoladas, caracterizadas bioquimicamente
com base na fermentação de carboidratos, e o
polimorfismo genético foi pesquisado através da
técnica de AP-PCR, utilizando-se o primer OPA-13.
Os fragmentos de DNA obtidos foram amplificados
e comparados, através de eletroforese, sendo que
em três famílias analisadas o pai apresentou
linhagens com similaridade genética às dos bebês.
Em 12 famílias a similaridade verificada foi entre
amostras da mãe e dos bebês, e sete bebês
apresentaram similaridade de linhagem com as do
irmão mais velho. Concluindo que a técnica foi
eficaz em demonstrar o polimorfismo genético de
S. mutans.

Na Suécia, um estudo com 200 gêmeos mo-
nozigotos e dizigotos, de 14 a 15 anos, foi apre-
sentado. Sendo genotipadas quatro colônias ca-
racterísticas de S. mutans de cada indivíduo,
através de análise RAPD. Os padrões genotípicos
foram mais consistentes em pares monozigóticos,
apontando na direção que fatores genéticos do



184  •  Revista Odonto Ciência – Fac. Odonto/PUCRS, v. 22, n. 56, abr./jun. 2007

Fatores determinantes na epidemiologia e ... Moreira M, Poletto MM, Vicente VA

hospedeiro têm papel importante na aquisição
do S. mutans durante a infância (Redmo Ema-
nuelsson et al.,14 2004).

Um estudo longitudinal de transmissão, di-
versidade e estabilidade de S. mutans e S.
sobrinus foi realizado com 16 pares de mãe/filho
brasileiros. Após 20 meses de monitoramento,
concluiu-se que: os genótipos destas bactérias
adquiridas de fontes maternas ou alternativas
podem mostrar efetiva persistência na cavidade
bucal e/ou atuação transitória na boca da criança,
refletindo o desenvolvimento contínuo da micro-
biota bucal em crianças (Klein et al.,9 2004).

DISCUSSÃO E CONCLUSÃO

Os estudos confirmam a transmissibilidade da
bactéria S. mutans, que é reconhecida como
o principal agente etiológico da cárie dental. A
identificação da fonte de transmissão do S. mutans
é essencial para o desenvolvimento de estratégias
de prevenção da cárie dental. A aquisição precoce
desta bactéria pelas crianças ocorre principal-
mente através da saliva materna, e provavelmente
também por outras fontes de infecção (Napimoga
et al.,11 2005).

Considerando a etiologia multifatorial desta
doença, verifica-se que para o seu desenvolvi-
mento, há a necessidade que a bactéria colonize a
cavidade bucal, dependendo para tanto de fatores
intrínsicos do hospedeiro como capacidade tam-
pão da saliva e pH, composição e morfologia
dental. Hábitos individuais, familiares e até cul-
turais como freqüência e consumo de carboidratos,
ou higienização bucal estariam regulando forte-
mente o estabelecimento e desenvolvimento do
potencial cariogênico da bactéria.

Desta forma sugere-se que a transmissão da
bactéria entre indivíduos pode ser essencialmente
devido a fatores inter-relacionados como afinidade
bacteriana e número de unidades de colônias
formadas, capazes de promover o ataque. Isto
inclui, por exemplo: a freqüência da transferência
bacteriana, fatores do hospedeiro, que influenciam
o ataque ou crescimento bacteriano; sobrevivência
do microrganismo durante a transferência e com-
posição da dieta do hospedeiro (van Houte,18

1994). Estes fatores biológicos, bem como relacio-
nados a hábitos e estilo de vida podem ser dife-
rentes em várias populações e países.

Os resultados até então obtidos através de
inúmeras pesquisas possibilitam a investigação de
diferentes populações em situações sociais, econô-
micas e culturais diversas; visando maior com-

preensão dos mecanismos de epidemiologia e
transmissão dos microrganismos bucais.
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