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พรพรรณ ยวงนาค : ความลามารถ'ในการย่อยสลายโปรตีน'ของเช้ือนคนดิดา ร้ลบิแคนสํในช่องปากของผู้ปวย 
เอดล์และผลของยาต้านเช้ือราต่อการย่อยสลายโปรตีนของเช้ือ (THE PROTEOLYTIC POTENTIAL OF ORAL 
CANDIDA ALBICANS FROM AIDS PATIENTS AND THE EFFECT OF ANTIFUNGAL AGENTS ON ITS 
PROTEOLYSIS) อ. ท่ีปรึกษา : รศ. ทพญ. ลัคนา เหลืองจามีกร, อ. ท่ีปรึกษาร่วม : ผศ. ทพ. ดร. มโน ดูรัตน์; 92 
หน้า. ISBN 974-346-325-9.

การ่วิจัยน้ีเป็นการศกษาเปรียบเทียบถึงความสามารท'ในการย่อยสลายโปรตีน'ในห้องปฎิบ้ติการของเช้ือ11คนดิดา อัลปิ 
(เคนล์ท่ีแยกจากช่องปากของผู้ปวยเอดล์กับผู้ท่ีไม่ติดเช้ือเอชไอวิ โดยวิธีทดสอบการย่อยลลายฉัลบุมีนจากซรัมของวัว และคืกษาถิง 
ความสามารถในการย่อยสลายโปรตินในห้องปฏิบัติการหลังจากท่ีผลมยาต้านเช้ือรานิลตาตินและมีโคนาโชลลงในอาหารเล้ียงเช้ือ 
เป็นเวลา 18 ช่ัวโมง แล้วนำมาทดสอบการย่อยลลายอัลบูมีนจากชีรัมของวัวเช่นเดียวกัน

กลุ่มตัวอย่าง คือ กลุ่มท่ีเป็นโรคเอดลัและกลุ่มท่ีไม่ติดเช้ือเอซไอวี จำนวนกลุ่มละ 25 คน โดยกลุ่มท่ีเป็นโรคเอดล์จะต้อง 
ไต้รับการวินิจฉัยยืนยันว่าติดเช้ือเอชไอวีโดยวิธี ELISA, มีจำนวนลิมโฟชัยท'’ชนิดชีดี 4* น้อยกว่า 200 เชลล์/มม3, เป็นพาหะของเช้ือ 
แคนติดา อ้ลป็แคนสั โดยไม่มีรอยโรคทางคลินิกของการติดเช้ือราในช่องปากในขณะท่ีทำการเก็บเช้ือ และไม่ได้รับยาต้านเช้ือราใน 
ช่วง 1 เติจนก่อนการเก็บเช้ือจากช่องปาก ส่วนกลุ่มท่ีไม่ติดเช้ือเอชไอวจะต้องมีผลลบต่อแอนติบอดีของเช้ือเอซไอวี, เป็นพาหะของ 
เช้ือแคนดิดา อัลปิแคนสั, ไม่มีโรคทางระบบ และไม่ไต้รับยาปฏิชีวนะ ยากดระบบภูมิคุ้มกันหรือยาต้านเช้ือราในช่วง 1 เคือนก่อน 
การเก็บเช้ือ การเก็บตัวอย่างเช้ือใช่สำลิพันปลายไม้ถูท่ีเย่ือบุผิวช่องปาก และ,น้ามาแยกเช้ือแคนดิดา อ้ลบินคนล์โดยพิจารณา'จาก 
ลักษณะโคโลนิ, การสร้างแคลมีโดโคนิเติยมและการทดสอบการใช่น้ําตาล หลังจากน้ันนำมาทดสอบความสามารถในการย่อย 
สลายโปรตินก่อนและหลังการใช่ยาต้านเช้ือรานิลตาตินและยามีโคนาโซลความเข้มข้น 1/4 และ 1/16 ของความเข้มข้นท่ีน้อยท่ีสุดท่ี 
สามารถยับย้ังเช้ือไต้ (MIC) โดยทดสอบการย่อยสลายอัลบุมีนจากชีรัมของวัว 5 วัน และย้อมลิด้วยสารละลายคูแมสชี บรืลเลียนท'' 
บลู อาร์ แล้วนำมาคำนวณค่าความสามารถในการย่อยสลายโปรติน (Prd value) ในวันท่ี 5 ของการล้างลิคูแมสชี บรืลเลียนท'' บลู 
อารั ผลการวิจัย พบว่า ความลามารถในการย่อยสลายโปรตินก่อนใช่ยาต้านเช้ือราระหว่าง 2 กลุ่มตัวอย่างไม่มีความแตกต่างกัน 
อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p>0.05) และเม่ึอพิจารณาผลของยาต้านเช้ือราต่อความสามารถในการย่อยสลายโปรติน พบว่า เช้ือ 
แคนดิดา อัลบิแคนล์จากน้ัง 2 กลุ่มตัวอย่างมีความสามารถในการย่อยลลายโปรตีนลดลงอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (pCO.001) 
หลังจากใช่ยาต้านเช้ือราน้ังยานิลตาตินและยามีโคนาโชลท้ังความเข้มข้น 1/4 และ 1/16 ของความเข้มข้นท่ีน้อยท่ีลุดท่ีลามารถ 
ยับย้ังเช้ือไต้ แต่เม่ือเปรียบเทียบระหว่างเช้ือ 2 กลุ่ม พบว่า ความสามารถในการย่อยสลายโปรตีนท่ีลดลงเน่ืองจากผลของยาต้าน 
เช้ือราท้ัง 2 ชนิดน้ีไม่มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p>0.05) นอกจากน้ี พบว่ายามิโคนาโชลความเข้มข้น 1/4 ของ 
ความเข้มข้นท่ีน้อยท่ีสุดท่ีสามารถยับย้ังเช้ือไต้ลามารถลดความสามารถในการย่อยสลายโปรตีนไต้มากท่ีสุด รองลงมาได้แก่ ยานิล 
ตาดินความเข้มข้น 1/4, ยามีโคนาโชลความเข้มข้น 1/16 และยานิลตาตินความเข้มข้น 1/16 ของความเข้มข้นท่ีน้อยท่ีสุดท่ีสามารถ 
ยับย้ังเช้ือไต้ ตามลำดับท้ัง 2 กลุ่ม

งานวิจัยน้ีแสดงให้เห็นว่า ความสามารถในการย่อยสลายโปรตีนโดยเช้ือแคนดิดา อัลบิแคนล์จาทผู้!]'วยเ'อดล์ในระยะท่ี 
ไม่มีรอยโรคแคนดิเติยชีสในช่องปากไม่มีความแตกต่างกับเช้ือท่ีไต้จากผู้ท่ีไม่ติดเช้ือเอซไอวิ และการใช่ยาต้านเช้ือรานิลตาดินหรือ 
ยามีโคนาโซลต่อเช้ือ[เคนดิดว อัลปิแคนส่ในระยะน้ี สามารถลดความลามารถในการย่อยสลายโปรตีนไต้ท้ัง 2 กลุ่มในลักษณะท่ีช้ืน 
กับปริมาณยา โดยท่ียามีโคนาโซลมีประสิทธิภาพในการลดความลามารถในการย่อยสลายโปรตีนไต้ติกว่ายานิลตาดิน
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PORNPAN YOUNGNAK : THE PROTEOLYTIC POTENTIAL OF ORAL CANDIDA ALBICANS 
FROM AIDS PATIENTS AND THE EFFECT OF ANTIFUNGAL AGENTS ON ITS 
PROTEOLYSIS. THESIS ADVISOR : ASSOC. PROF. LAKANA LUANGJARMEKORN, THESIS 
CO-ADVISOR : ASSIST. PROF. MANO KURATANA; 92 pp. ISBN 974-346-325-9.

This study was designed to investigate in vitro proteolytic potential of oral C and ida  a lb ica ns  (C. 
a lb ica ns) isolated from AIDS patients and healthy subjects by bovine serum albumin (BSA) assay. Also, the 
effect of antimycotic agents on in  vitro proteolytic potential was examined after exposing the fungus to 
nystatin or miconazole for 18 hours.

Two groups of proteolytic oral c. a lb ica ns  isolated from AIDS patients and healthy subjects (25 
isolates in each group) were used in the study. All of the AIDS patients must have the following qualifications: 
HIV-positive as confirmed by ELISA; their CD4+ cell counts were less than 200 cells/mm3; no oral lesions of 
fungal infection were remarked at the time specimen collecting; and no antifungal agents were taken during 
the period of one month before the study. The healthy subjects were all HIV-negative, had no systemic 
diseases, and did not take any antibiotics, immunosuppressive drugs, or antifungal agents during 1 month 
period before the study, c. a lb ica n s  were collected from the oral mucosa, then isolated and identified as c. 
a lb ica n s  due to their colony morphology, chlamydoconidium formation, and sugar fermentation. The 
proteolytic potential (Prd) of the fungus before and after exposure to 1/4 or 1/16 sub-MICs of nystatin or 
miconazole was investigated by BSA assay and the protein was subsequently stained with 0.25% coomassie 
brilliant blue R. The proteolytic zone was assessed on the day 5 of the stain decolorization and the Prd value 
was then examined. With no exposure to antifungal agents, the mean Prd values were shown to have no 
significant differences between the 2 groups (p>0.05). Pre-exposure of c. a lb ica n s  to 1/4 or 1/16 sub-MICs 
of nystatin or miconazole resulted in a significant decrease of Prd values เท all isolates tested (p<0.001). 
However, no significant difference (p>0.05) in the reduction of proteolytic potential affected by the antifungal 
agents was seen when the two groups were compared. Exposure to 1/4 sub-MIC of miconazole appeared to 
result in the greatest reduction of Prd value, followed by 1/4 sub-MIC of nystatin, 1/16 sub-MIC of miconazole 
and 1/16 sub-MIC of nystatin respectively in both groups.

These findings suggested that the proteolytic potential of oral c. a lb ica n s  either isolated from AIDS 
patients or healthy subjects was not differnt. Miconazole and nystatin could reduce the proteolytic potential of 
c. a lb ica n s  in a dose-dependent manner in both groups; however, miconazole seemed to be more effective 
than nystatin.
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Academic year 2000
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