Jiménez Malagon MC, Harris Ricardo J, Palomino Rossi W, Diaz Caballero AJ, Puello del Rio E.
Manifestaciones orales en pacientes VIH/SIDA asociadas a tratamiento antirretroviral y el estado inmunologico en dos
fundaciones de la ciudad de Cartagena

Manifestaciones orales en pacientes VIH/SIDA
asociadas a tratamiento antirretroviral

y el estado inmunoldgico en dos
fundaciones de la ciudad de Cartagena

Oral manifestations in HIV/AIDS patients associated with antiretroviral
treatment and immune status in two foundations of Cartagena city

Jiménez Malagén MC*, Harris Ricardo J**, Palomino Rossi W**,
Diaz Caballero AJ*** Puello del Rio E*#***

RESUMEN

Objetivo: El objetivo de este estudio fue determinar la asociacién entre las manifestaciones orales de pacientes
VIH/SIDA con la terapia antirretroviral y el estado inmunolégico.

Metodologia: Estudio de tipo transversal, en una poblacién de 166 pacientes pertenecientes a dos fundaciones
de la ciudad de Cartagena, la informacién se recolect6 a través de un examen estomatoldgico intraoral teniendo
en cuenta los criterios para el diagndstico clinico de las manifestaciones orales asociadas a VIH establecidos por
el Centro Colaborador de la OMS sobre las manifestaciones orales del virus de inmunodeficiencia humana, los
datos como niveles de carga viral, CD4 y la terapia antirretroviral se obtuvieron de la historia clinica médica.
Resultados: La prevalencia de manifestaciones orales asociadas a VIH fue del 59,5%, la candidiasis fue la
manifestacion oral més frecuente, con una prevalencia de 35,5%, los pacientes tratados con monoterapia
presentaron menos manifestaciones orales que aquellos tratados con biterapia con valores estadisticamente
significativo, OR: 0,20, IC: 0,00-0,96 (p<0,02), la candidiasis pseudomembranosa como manifestacién oral
asociada a VIH tiene menos probabilidades de presentarse cuando se tiene niveles de CD4 superiores a 500
cel./mm? mostrando valores estadisticamente significativos, con un OR: 0,297, IC: 0,103-0,852 (p<0,03).
Conclusion: Los pacientes tratados con monoterapia como terapéutica farmacolédgica antirretroviral presentaron
menos manifestaciones orales que aquellos tratados con biterapia, con respecto a la candidiasis el subtipo pseudo-
membranosa tiene menos probabilidades de presentarse cuando se tiene niveles de CD4 superiores a 500 cel./mm?.
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SUMMARY

Objective: The aim of this study was to determine the association between oral manifestations of AIDS patients
with antiretroviral therapy and their immune status.
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Methodology: a cross-sectional study was done in a population of 166 patients from two Cartagena’s city
foundations, the information was collected through an intraoral stomatological examination considering the
standard for the clinical diagnosis of oral manifestations associated with AIDS established by the Collaborating
Centre WHO about oral manifestations of human immunodeficiency virus, information such as viral load, CD4
and antiretroviral therapy were obtained from the medical history.

Results: The prevalence of oral manifestations associated with AIDS was 59.5%, candidiasis was the most
common oral manifestation with a prevalence of 35.5%, the patients treated with oral monotherapy had fewer
events than those treated with combination therapy with statistically significant values, OR: 0.20, CI 0.00-0.96
(p<0.02), pseudomembranous candidiasis as oral manifestations associated with AIDS has less probabilities
to occur when patients have CD4 levels above 500 cel./mm? showing values statistically significant with a OR:
0.297, CI: 0103-0852 (p<0.03).

Conclusions: Patients treated with monotherapy as antiretroviral drug therapy presented less oral manifestations
than patients treated with dual therapy, about candidiasis, the subtype pseudomembranous candidiasis has
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less probabilities to occur when you have CD4 levels above 500 cel./mm?.
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INTRODUCCION

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) y el Pro-
grama Conjunto de las Naciones Unidas sobre el
VIH/SIDA calcularon que para finales del ano 2008,
las nuevas cifras de infecciones por el Virus de la
Inmunodeficiencia Humana fueron de 2,7 millones y
estimaron que para ese ano el nimero de defuncio-
nes en el mundo por enfermedades relacionadas con
el Sida fue de 2 millones; la mayoria de ellos (70%)
habitaban en Africa y seguidos por América Latina y
el Caribe (1,2).

El comportamiento de la epidemia de VIH-SIDA en
Colombia presenta una transicién demogréfica pro-
gresiva del predominio en varones homosexuales al
predominio en poblaciéon heterosexual femenina y
masculina, pasando de una relacion hombre-mujer
de 12:1 a 5:1; esta progresién es mas evidente en
algunas regiones como la costa atlantica donde la
relacion llega a ser de 3:1. El total de casos notifica-
dos a nivel nacional desde 1983 hasta el 31 de di-
ciembre de 2005 fue de 46.809 casos (3).
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La infeccion por el VIH provoca una deplecion en los
linfocitos CD4, esto tiene como consecuencia una
alteracién y disminucion de la inmunidad celular que
se acompana de un incremento de las infecciones
oportunistas (4), diversos autores como Patton et al,
Estrada J y cols., Coogan M et al, destacan la Candi-
diasis como una de las primeras manifestaciones por
la infeccion en cavidad oral, siendo esta la mas fre-
cuente asociada a VIH (5 -7).

La terapia con antirretrovirales modificé la historia
natural de la infeccién e indujo a un cambio en el
curso y prondstico de la enfermedad, anteriormente
la supervivencia no era superior al 30-50% a los 2
anos y menor del 10-20% a los 4 anos. El recuento de
los linfocitos T CD4 y el nivel de ARN plasmaético del
VIH-1 determinado por técnicas de carga viral ofrecen
una primera aproximacién como predictores de la
progresién de la infeccion VIH/SIDA (8,9). El trata-
miento reduce la carga viral del plasma y ataca el
virus en diversas etapas de su ciclo de la réplica, esta
reduccién permite la reconstitucién del sistema inmu-
ne que mejorara la resolucién de infecciones y la reduc-



Jiménez Malagon MC, Harris Ricardo J, Palomino Rossi W, Diaz Caballero AJ, Puello del Rio E.
Manifestaciones orales en pacientes VIH/SIDA asociadas a tratamiento antirretroviral y el estado inmunologico en dos

cién de riesgos para acontecimientos secundarios; pero
no esté claro si las manifestaciones orales solo se de-
ben a la inmunosupresién o a los efectos secundarios
de los antirretrovirales, entre los farmacos antirretrovi-
rales se incluyen los inhibidores nucleésido de trans-
criptasa reversa (INTR), los inhibidores no nucleésido
de transcriptasa reversa (INNTR), inhibidores de pro-
teasa (IP) y los inhibidores de fusién (10,11), los facto-
res que predisponen la expresién de lesiones orales
incluyen conteos de CD4 menores de 200 células/mm?,
una carda viral mayor de 3.000 copias/ml (12).

Tappuni AR y Fleming GJ, en el ano 2001, realizaron
un estudio de tipo transversal, en Inglaterra donde
determinaron el efecto de la terapia antirretroviral en
la prevalencia de manifestaciones orales en pacien-
tes VIH, demostraron que las manifestaciones orales
se disminufan en pacientes con terapia dual y terapia
triple en comparacién con los que recibian monote-
rapia; también encontraron un incremento de las
manifestaciones orales en pacientes con conteo de
CD4 menores a 200 células/mm?y carga viral mayo-
res a 3.000 copias/ml (13). Existen pocos estudios
que caractericen la asociacién de las manifestacio-
nes orales con la terapia antirretroviral, los niveles de
CD4 y carga viral; el objetivo del presente estudio fue
evaluar el comportamiento de esa asociacion.

METODO

Se realizé un estudio transversal en el cual se deter-
miné la asociacion entre las manifestaciones orales
de pacientes VIH/SIDA con la terapia antirretroviral y
el estado inmunolégico. La poblacién correspondio
a 166 pacientes, usuarios inscritos en el programa
de VIH//SIDA de dos Fundaciones en la ciudad de
Cartagena de Indias y solo 141 pacientes cumplie-
ron con los criterios de inclusién.

En el estudio se incluyeron pacientes independientes
de edad, sexo y raza, que estuvieran bajo tratamiento
farmacolégico con antirretrovirales sin interrupcion,
con seguimiento de linfocitos CD4 y carga viral me-
nor a 30 dias del examen clinico intraoral, que firma-
ron previamente el consentimiento informado, los
aspectos éticos se adecuaron a las recomendaciones
para investigacion biomédica de Helsinki de la Aso-
ciacion Médica Mundial y de las normas cientifico téc-
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nicas y administrativas para la investigaciéon en salud
resolucion No. 008430 de 1.993 emanada del Minis-
terio de Salud de Colombia en su titulo Il Capitulo |
sobre los aspectos éticos de la investigaciéon en hu-
manos Articulos 5 al 11. Este es un estudio de riesgo
minimo como lo estipula la resolucién No. 008430 de
1993 y la ley 84 de 1989. No se incluyeron las pato-
logias orales o sistémicas padecidas por los pacientes
antes de adquirir la infeccién por el VIH y los pacien-
tes que no estaban en terapia antirretroviral.

Se estudiaron variables como las caracteristicas de
las patologias orales, la carga viral, valores absolutos
de linfocitos T CD4 y la terapia antirretroviral, ade-
mas de los aspectos sociodemogréficos de impor-
tancia.

Se realiz6 anamnesis y examen clinico intraoral te-
niendo en cuenta los criterios para el diagnéstico cli-
nico de las manifestaciones orales asociadas a VIH
establecidos por el Centro de intercambio de criterios
sobre problemas bucales relacionados con la infec-
cién por el VIH (CE) y el Centro Colaborador de la
OMS sobre las manifestaciones orales del virus de
inmunodeficiencia humana (14), los datos correspon-
dientes a niveles de CD4, carga viral y terapia antirre-
troviral fueron obtenidos de la historia clinica médica,
dichos examenes de laboratorio no debian pasar un
tiempo superior a 30 dias del examen clinico intraoral.

Se realiz6 la prueba piloto con el 10% del nimero
del total de la poblacién, en ella participaron pacien-
tes con VIH que asistian a la consulta de la facultad
de odontologia, para estandarizar los criterios diag-
nosticos en los examinadores, se realizé un analisis
interexaminador cada paciente fue examinado por
los dos investigadores independientemente para
controlar las variaciones entre los examinadores. Para
analizar esa informacién se aplicé el indice KAPPA,
disenédndose una tabla de clasificaciéon cruzada cuyo
resultado arrojé un valor de 0,84 tomando dicho
resultado como calibracién positiva, puesto que su-
per6 el valor de 0,80.

ANALISIS DE LA INFORMACION

El anélisis estadistico de la informacién se procesé
en paquete estadistico Stata 9.2 Se calcul6 a través
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de indicadores de frecuencia como porcentajes y
prevalencia para saber cual o cuales patologias fue-
ron las méas frecuentes, que terapia antirretroviral
estaban recibiendo y los niveles de carga viral y de
CD4. Para analizar la relacién entre las variables pa-
tologias orales y terapia antirretroviral (anélisis biva-
riado) se calcularon estimadores de asociacién (Odds
Ratio). Considerando resultados significativos a un
valor de p menor o igual a 0,05.

RESULTADOS

Del total de pacientes atendidos en las dos funda-
ciones de la ciudad de Cartagena se excluyeron 16
pacientes por no presentar estudios paraclinicos con
vigencia a 30 dias y 9 pacientes por no estar bajo
terapia farmacoldgica, para un total de 141 pacien-
tes evaluados, de estos el 66,7% fueron hombres,
la edad promedio fue de 36,1 anos con una desvia-
cién estandar (D.E) de 11,7 anos, el 53,9% de los
pacientes presentaron niveles educativos hasta la
secundaria, mientras que el 5,0% de la poblacién
no presenté ningun tipo de estudio y el 84,4% era
de procedencia urbana. En cuanto al mecanismo de
transmision del virus el método més frecuente fue el
sexual con un 96%, el tiempo promedio de diagnés-
tico de la infeccién con el virus fue de 4,2 anos con
una (D.E) de 3,31 anos (Tabla 1).

Entre las evaluaciones se detectaron 18 patologias
orales en el 88.6% (n=141) de los pacientes, en di-

TABLA 1.- CARACTERISTICAS
SOCIODEMOGRAFICAS DE PACIENTES
QUE CONVIVEN CON VIH
Caracteristicas Nam. %
Sexo
e Masculino 93 66,0
* Femenino 48 33,0
Procedencia
e Urbana 119 84,4
* Rural 22 15,6
Nivel de educacion
* No ha iniciado estudios 7 5,0
e Primarios 51 36,2
e Secundarios 76 53,9
e Técnicos 6 43
* (Universitarios 1 0,7
Mecanismo de transmision
e Sexual 136 96,4
* Vertical 3 2,1
* Accidente 1 0,7
* No sabe 1 0,7

ferentes localizaciones de la boca, de estos la preva-
lencia de manifestaciones orales asociadas a VIH fue
del 59,5% del total de pacientes evaluados durante
este estudio. Las patologias de mayor prevalencia
fueron: candidiasis pseudomembranosa 31,3%, gin-
givitis marginal lineal 10%, candidiasis eritematosa
4,2%, xerostomia 3,3% (Tabla 2).

TABLA 2.- RELACION MANIFESTACIONES ORALES, NIVELES DE CD4 Y CARGA VIRAL

Niveles de CD4 Carga viral
N° de casos N° de casos
Manifestaciones Nuamero % >500 200-499 <200 <50.000 | >50.000
N=82 células/ml | células/ml | células/ml | copias/ml | copias/ml
Estomatitis aftosa recurrente 2 1,3 0 1 1 1 1
Candidiasis eritematosa 6 4,2 2 2 2 4 2
Candidiasis pseudomembranosa 47 31,3 6 19 22 30 17
Papiloma 4 2,7 1 3 0 4 0
Gingivitis marginal 15 10,0 4 8 3 8 7
Periodontitis del adulto 3 2,0 0 1 2 2 1
Xerostomia 5 3,3 1 0 4 5 0
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En cuanto a las manifestaciones orales la que se
presentd con mas frecuencia fue la candidiasis pseu-
domembranosa con un 31,3%, manifestandose en
47 pacientes, de estos solo 22, presentaron valores
de CD4 menores de 200 cell/mm? y 30 pacientes
con valores menores de 50.000 copias (Tabla 2).

Con respecto a la farmacoterapia de los 141 pacien-
tes que recibieron tratamiento, el 56,7% recibi6 tera-
pia conjugada con IP/INTR, seguido de un 26,2%
con terapia INTR/INNTR, en menor proporcién un
2,8% con IP. La manifestacion oral mas frecuente
segun la terapia IP/INTR (53 pacientes) fue Candi-
diasis pseudomembranosa con 29 pacientes. En
relacién con los pacientes que presentaron manifes-
taciones orales asociadas a VIH (n=82) el 11,3%
estaba bajo esquema antirretroviral monoterapia y el
88,7 % con biterapia (Tablas 3 y 4).

El 46,1% de los pacientes tenian valores de CD4 entre
200-499 cell/mm?3, de los 82 pacientes que mostra-
ron manifestaciones orales asociadas 37 pacientes
presentaron valores entre 200-499 cell/mm?, siendo
la Candidiasis pseudomembranosa la patologia mas
frecuente con 19 pacientes. El 73,8% de los pacien-
tes tenfan carga viral menor a 50.000 copias de los
82 pacientes que presentaron manifestaciones aso-
ciadas 54 pacientes tenian cargas virales inferiores a
50.000 copias, presentandose la candidiasis pseu-
domembranosa como la patologia més frecuente con
30 pacientes (Tablas 1-6).
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TABLA 3.- FARMACOTERAPIA, NIVELES
DE CD4 Y CARGA VIRAL EN PACIENTES
QUE CONVIVEN CON VIH
Variable n = 141 %
Farmacoterapia actual
* [P/INTR 80 56,7
* INTR/INNTR 37 26,2
* INTR 12 8,5
* [P/INNTR 8 5,7
* P 4 2,8
Niveles de CD4
* >500 células/ml 28 19,9
* 200-499 cel./ml 65 46,1
e <200 células/ml 48 34,0
Niveles de carga viral
<50.000 copias/ml 104 73,8
>50.000 copias/ml 37 26,2

La candidiasis pseudomembranosa tiene menos pro-
babilidades de presentarse cuando se tiene niveles
de CD4 superiores a 500 cell./mm? OR: 0,297, IC:
0,103-0,852 (p<0,03) (Tabla 5).

En relacién a la terapia antirretroviral y el riesgo de
presentar manifestaciones orales asociadas a VIH,
se encontré que recibir monoterapia tiene un efecto

TABLA 4.- RELACION MANIFESTACIONES ORALES Y TERAPIA ANTIRRETROVIRAL
FARMACOLOGIA
Numero de casos
Monoterapia Biterapia
Manifestaciones Numero % INTR 1P IP/INTR | INTP/INNTR | IP/INNTR
N=82
Estomatitis aftosa recurrente 2 1,3 0 0 2 1 0
Candidiasis eritematosa 6 4,0 0 0 0 4 2
Candidiasis pseudomembranosa 47 31,3 4 0 14 30 0
Papiloma 4 2,7 0 0 0 4 0
Gingivitis marginal 15 10,0 1 0 2 8 1
Periodontitis del adulto 3 2,0 1 0 0 2 0
Xerostomia 5 3,3 0 0 2 5 0
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TABLA 5.- RELACION DE NIVELES DE CD4
CON EL RIESGO DE PRESENTAR
MANIFESTACIONES ORALES

Variable OR IC P
Candidiasis

seudomembranosa [0,297|0,103-0,852 |0,0329
Melanosis fisiologica |0,484|0,048-4,870 |0,538
Xerostomia 0,484 0,048-4,870 (0,538

Gingivitis marginal
asociada a placa 2,14310,446-10,295| 0,341
Candidiasis

eritematosa 1,533|0,205-11,481|0,677
Lengua geogréfica |1,533]0,205-11,481|0,677

Melanosis por tabaco |0,742 | 0,064-8,540 [0,811

de menor riesgo de aparicién de manifestaciones
orales OR: 0,20, IC: 0,00-0,96 (p<0,02) (Tabla 6).

DISCUSION

En el presente estudio la prevalencia de manifesta-
ciones orales asociadas a VIH fue del 59,5%, en la
fundaciéon namero 1 fue del 59% y en la fundacion
nuimero 2 fue del 51,1%, mostrandose mayor dife-
rencia con el estudio realizado por Ranganathan K et
al, la prevalencia que se mostré6 fue del 86,6% (15),
mientras que otros estudios mostraron diferencias
menores con el realizado por Laurenco AG et al, que
representé el 33,2% (16) y Tappuni AR et al, donde
la prevalencia de manifestaciones orales asociadas a
VIH fue del 30%; (13), lo que puede explicar una
relaciéon entre las manifestaciones orales como po-
tencial marcador de la infeccién por el (VIH).

TABLA 6.- RELACION DE LA TERAPIA
ANTIRRETROVIRAL COMO FACTOR DE
RIESGO PARA MANIFESTACIONES
ORALES ASOCIADAS A VIH

Variable OR IC P
0,20 0,00-0,96 0,02049

Monoterapia
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Con relacién a la frecuencia de la candidiasis como
la manifestacion oral mas frecuente, en este estudio
fue de 35,5%, presentandose esta relaciéon en otros
estudios de diversos autores como Tappuni AR et al,
que report6 el 30% (13), Bravo IM et al, el cual repor-
t6 prevalencia del 61% estadisticamente significativa
p<0,001 (17); Miziara ID et al, que evalué la inmu-
nosupresion en ninos con VIH tratados con terapia
antirretroviral fue del 45,9% (18). Con respecto a los
tipos de candidiasis que se presentaron, el subtipo
pseudomembranosa en 86,7%; mostrandose poca
diferencia con el estudio de Ceballos Ay cols, donde
solo determinaron la prevalencia de lesiones orales
por candida en pacientes con sida sometidos a tera-
pia antirretroviral altamente activa representando el
79,5% (19); lo que explica que la candidiasis es una
de las manifestaciones orales frecuentemente aso-
ciada a la enfermedad relaciondandose ampliamente
con el grado de inmunosupresion.

Referente a la terapia farmacolégica antirretroviral el
12% de los pacientes estaban siendo tratados con
monoterapia y 88% con biterapia, Tappuni AR et al,
demostraron que el 13% fueron tratados con mono-
terapia, 46% estaban con tratamiento dual y el 40%
en terapia triple (13). En este estudio los pacientes
tratados con monoterapia presentaron menos mani-
festaciones orales que aquellos tratados con bitera-
pia con valores estadisticamente significativo, OR:
0,20, IC: 0,00-0,96 (p<0,02), difieren de Tappuni AR
et al, que demostraron que los pacientes tratados
con monoterapia tuvieron significativamente mas le-
siones orales que los sujetos de doble y triple terapia
p<0,05 (13), Hamza OJ et al, reportaron que los
pacientes adultos con més de un farmaco antirretro-
viral presentaron un riesgo significativamente menor
de mostrar lesiones orales OR: 0,32; 95%, IC: 0,22-
0,47 (p = 0,005) (20); dichas diferencias se podrian
explicar ya que el nimero de la muestra de Tappuni
AR et al y Hamza OJ et al, discrepa con la de este
estudio; también que presentaron més alternativas
de tratamiento farmacolégico como combinaciones
con tres farmacos y el nimero de pacientes inclui-
dos en el grupo de monoterapia del presente estudio
estaban en desproporcién comparandolo con el gru-
po de biterapia, ademas en la fundacién namero 2
tenfan un odontélogo dentro de la institucién lo cual
mejora las condiciones de salud oral ya que la asis-
tencia odontolégica es pronta y continua, algo que
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no sucedié con los pacientes de la fundacién niime-
ro 1 los cuales eran remitidos a las respectivas em-
presas prestadoras de servicio donde estaban inscri-
tos siguiendo una serie de requisitos que postergaba
la atencién odontoldgica; por lo que es importante
realizar mayor seguimiento a pacientes con monote-
rapia para visualizar realmente la presencia de lesio-
nes en esta cohorte.

En relacion con los niveles de linfocitos CD4 el gru-
po de pacientes que mas manifestaciones orales
present6 fue el de valores menores a 200 cell/mm?
40,3%, mientras que Tappuni AR et al, encontraron
diferencias significativas con relaciéon a los CD4/
mm? pero igualmente fue el grupo que mas mani-
festaciones report6 (13), en el estudio de Nicolatou-
Galitis O et al, teniendo en cuenta sus resultados
afirmaron que las lesiones orales se incrementaron
significativamente en los pacientes con recuento de
CD4 menor 200 cell/mm? p<0,001 (21), Bravo IM
et al, en su estudio mostraron que los pacientes
con niveles de CD4 menores a 200 cell//mm?, fue-
ron mas susceptibles a desarrollar lesiones asocia-
das a VIH (17); este resultado estd ampliamente
relacionado con la inmunosupresién, entre mas
comprometido inmunolégicamente se encuentre el
paciente mas manifestaciones va a presentar.
Kolokotronis A et al, en su estudio reportan la can-
didiasis como manifestacién oral mas frecuente y
esta fuertemente asociada a cifras menores de 200
cell/mm?3 p<0,02 (22). Sin embargo en este estu-
dio la candidiasis pseudomembranosa como mani-
festacion oral asociada a VIH tiene menos probabi-
lidades de presentarse cuando se tiene niveles de
CD4 superiores a 500 cel./mm?® mostrando valores
estadisticamente significativos, con un OR: 0.297,
IC: 0,103-0,852 (p<0,03).

Con relaciéon a la carga viral donde mayormente se
presentaron manifestaciones orales asociadas a VIH,
fueron en valores menores a 50.000 copias repre-
sentando el 65,4% donde ninguna de las patologias
mostré asociacién, Mellors et al y Baqui et al afirma-
ron que la progresién de la enfermedad es medida lo
mas exactamente posible por la carga viral creciente
y que también se presenta un aumento en el nimero
de lesiones orales asociadas a VIH (23, 24), Bravo IM
et al, en un estudio reportaron que los pacientes con
una carga viral de 30.000 copias, presentaron mas
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lesiones bucales relacionadas con VIH independien-
temente del conteo de células CD4 (17), Nicolatou-
Galitis O et al, reportaron que las lesiones orales se
incrementaron significativamente en los pacientes
con la carga viral mayor de 20.000 copias p<0,001
(21), da Silva CA et al, con una prevalencia de 8,3%
en pacientes con cargas virales superiores a 10.000
copias (25), Baqui et al, correlacionaron la presen-
cia de lesiones orales y carga viral en pacientes con
VIH y encontrd una asociacién perceptible entre car-
gas virales superiores a 10.000 copias y enfermedad
periodontal avanzada (24), Tappuni AR et al, en un
estudio reportaron una prevalencia en pacientes con
cargas virales superiores a 3.000 copias (13), en 2001
se realizé un estudio donde en una cohorte mexica-
na de pacientes con VIH/SIDA, que no recibian trata-
miento antirretroviral, revel6 que la apariciéon de can-
didiasis oral y leucoplasia vellosa se presento en
pacientes con reduccién sostenida de células CD4 y
con un fuerte aumento de copias en la carga viral
(26); teniendo en cuenta lo reportado por todos los
autores antes mencionados se podria decir que en-
tre mas se incremente el nimero de copias del virus
existe mayor riesgo de presentar manifestaciones
orales.

CONCLUSIONES

Los pacientes tratados con monoterapia como tera-
péutica farmacolégica antirretroviral presentaron
menos manifestaciones orales que aquellos tratados
con biterapia existiendo menos riesgo de presentar
manifestaciones orales si se administra un solo far-
maco antirretroviral, la candidiasis como manifesta-
cién oral asociada a VIH esté fuertemente relaciona-
das a cifras menores de 200 cell/mm?y que el subtipo
pseudomembranosa tiene menos probabilidades de
presentarse cuando se tiene niveles de CD4 superio-
res a 500 cel./mm?

BIBLIOGRAFIA

1. Pinzén E, Bravo S, Méndez F, Clavijo G, Le6n M.
Prevalence and factors related with the presence
of oral manifestations in HIV/AIDS patients who
attended health institutions in Cali, Colombia.

Colomb Med 2008 Oct;39(4):346-55.

AVANCES EN ODONTOESTOMATOLOGIA/187



AVANCES EN ODONTOESTOMATOLOGIA
Vol. 28 - Num. 4 - 2012

10.

11.

. UNAIDS/WHO. Situacién de la epidemia de sida

2009. www.onusida.org.co.

. Infeccién por VIH/SIDA en Colombia. Estado del

arte 2005. Situacién epidemiolégica. www.
onusida.org.co.

. Gileva OS, Sazhina MV, Gileva ES, Efimov AV,

Scully C. Spectrum of oral manifestationsof HIV/
AIDS in the Perm region (Russia) and identification
of self-induced ulceronecrotic lingual lesions. Med
Oral 2004 May;9(3):212-5.

. Patton LL, Phelan JA, Ramos-Gomez FJ,

Nittayananta W, Shiboski CH, Mbuguye TL.
Prevalence and classification of HIV-associated
oral lesions. Oral Dis 2002;8 Suppl 2:98-109.

. Estrada J. Oral lesions associated to HIV infection

and AIDS in individuals without antiretroviral
treatment in Bogota, DC. Biomédica 2001 Dec;
21(4):333-44.

. Coogan M, Greenspan J, Challacombe SJ. Oral

lesions in infection with human immuno-
deficiency virus. Bull World Health Organ 2005;
83(9):700-6.

. Landerberger B, Egger M, Opravil M, et al. Clinical

progression and virological failure on highly acti-
ve antiretroviral therapy in HIV-1 patients: a
prospective cohort study. Swiss HIV Cohort study.
Lancet 1999 Mar;353(9156):863-8.

. Powderly WG, Saag MS, Chapman S, et al.

Predictors of optimal virological response to
potent antiretroviral therapy. AIDS 1999 Oct;13
(14):1873-80

Moreno S, Arrizabalaga J, Gatell JM, Clotet B, Agui-
rrebengoa K, Antela A, et al. Recommendations
on antiretroviral treatment. The AIDS Study Group
of the Spanish Society of Infectious Diseases and
Clinical Microbiology. Med Clin1998 Jan;110(3)
109-16.

Jané-Salas E, Chimenos-Kistner E, Lépez-Lo6-
pez J, Rosellé-Llabrés X, Ocana-Rivera I. Efecto
de los tratamientos antirretrovirales en las mani-

188/AVANCES EN ODONTOESTOMATOLOGIA

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

festaciones orales de los pacientes VIH+. Av.
Odontoestomatol 2006; 22(6):315-26.

Aquirre JM, Echebarria MA, Ocina E, Ribacoba
L, Montejo M. Reduction of HIV-associated oral
lesions after highly active antiretroviral therapy.
Oral Surg Oral Med Oral Pathol Oral Radiol
Endod 1999 Aug 88(2):114-5.

Tappuni AR y Fleming GJ. The effect of
antiretroviral therapy on the prevalence of oral
manifestations in HIV-infected patients: a UK study.
Oral Surg Oral Med Oral Pathol Oral Radiol
Endod 2001 Dec;92(6):623-8.

Rodriguez M. Manifestaciones orales asociadas
con la infecciéon por VIH-SIDA. Rev Cubana
Estomatol 2005 Ene 42;(1).

Ranganathan K, Umadevi M, Saraswathi TR,
Kumarasamy N, Solomon S, Johnson N. Oral
lesions and conditions associated with human
immunodeficiency virus infection in 1000 South
Indian patients. Ann Acad Med Singapore 2004
Jul;33(4):37-42.

Lourenco AG, Figueiredo LT. Oral lesions in HIV
infected individuals from Ribeirao Preto, Brazil.
Med Oral Patol Oral Cir Bucal. 2008 May 1;13
(5):281-6.

Bravo IM, Correnti M, Escalona L, Perrone M,
Brito A, Tovar V, Rivera H. Prevalence of oral
lesions in HIV patients related to CD4 cell count
and viral load in a Venezuelan population. Med
Oral Patol Oral Cir Bucal. 2006 Jan 1;11(1):
33-9.

Miziara ID, Weber R. Oral lesions as predictors of
highly active antiretroviral therapy failure in
Brazilian HIV-infected children. J Oral Pathol Med
2008 Feb;37(2):99-106.

Ceballos-Salobrena A, Gaitain-Cepeda L, Ceba-
llos-Garcia L, et al. Prevalence of oral lesions by
Candida sp: Their varieties and serotypes in a
population of patients with AIDS under a highly
active antiretroviral therapy. Rev Iberoam Micol
1998 Jul;15:141-5.



20.

21.

22.

23.

Jiménez Malagon MC, Harris Ricardo J, Palomino Rossi W, Diaz Caballero AJ, Puello del Rio E.
Manifestaciones orales en pacientes VIH/SIDA asociadas a tratamiento antirretroviral y el estado inmunologico en dos

Hamza OJ, Matee MI, Simon EN, Kikwilu E, Moshi
MJ, Mugusi F, Mikx FH, Verweij PE, van der Ven
AJ. Oral manifestations of HIV infection in
children and adults receiving highly active anti-
retroviral therapy [HAART] in Dar es Salaam,
Tanzania. BMC Oral Health 2006 Aug 18;6:12.

Nicolatou-Galitis O, Velegraki A, Paikos S,
Economopoulou P, Stefaniotis T, Papanikolaou
IS, Kordossis T. Effect of PI-HAART on the
prevalence of oral lesions in HIV-1 infected
patients. A Greek study. Oral Dis 2004 May;10
(3):145-50.

Kolokotronis A, Kioses V, Antoniades D,
Mandraveli K, Doutsos [, Papanayotou P.
Immunologic status in patients infected with
HIV with oral candidiasis and hairy leukoplakia.
Oral Surg Oral Med Oral Pathol 1994 Jul;78(1):
41-6.

Mellors JW, Rinaldo CR Jr, Gupta P, White RM,
Todd JA, Kingsley LA. Prognosis in HIV-1 infection
predicted by the quantity of virus in plasma.
Science 1996 May 24;272(5265):1167-70.

24.

25.

26.

fundaciones de la ciudad de Cartagena

Baqui A, Meiller T, Jabra-Rizk M, Zhang M, Kelley
J, Falkler W. Association of HIV viral load with
oral diseases. Oral Dis 1999 Oct;5(4):294-8.

Da Silva CA, Dourado I, Dahia SR, Harzheim E,
Rutherford GW. Oral manifestations of HIV
infection in patients receiving highly active
antiretroviral therapy (HAART) in Bahia, Brazil. J
Public Health Dent 2008 Summer;68(3):178-81.

Blignaut E, Patton LL, Nittayananta W, Ramirez-
Amador V, Ranganathan K, Chattopadhyay A.
(A3) HIV Phenotypes, oral lesions, and
management of HIV-related disease. Adv Dent
Res 2006 Apr 1;19(1):122-9.

CORRESPONDENCIA

Jonathan Harris Ricardo

Facultad de Odontologia Universidad de Cartagena.
Barrio Zaragocilla Campus de la Salud.

Cartagena. D.T y C. Colombia.

Correos electrénicos: j.harris.r@hotmail.com
mcjimenezm@gmail.com

AVANCES EN ODONTOESTOMATOLOGIA/189




<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Gray Gamma 2.2)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Warning
  /CompatibilityLevel 1.5
  /CompressObjects /Off
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJDFFile false
  /CreateJobTicket true
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails true
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize false
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveHalftoneInfo true
  /PreserveOPIComments false
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
    /AachenBT-Bold
    /AachenBT-Roman
    /Albertus-Bold
    /AlbertusExtraBold-Regular
    /AlbertusMedium-Italic
    /AlbertusMedium-Regular
    /AlgiersPlain
    /AllegroBT-Regular
    /AlmanacMT
    /AlternateGothicNo2BT-Regular
    /AmazoneBT-Regular
    /AmeliaBT-Regular
    /AmericanaBT-Bold
    /AmericanaBT-ExtraBold
    /AmericanaBT-ExtraBoldCondensed
    /AmericanaBT-Italic
    /AmericanaBT-Roman
    /AmericanGaramondBT-Bold
    /AmericanGaramondBT-BoldItalic
    /AmericanGaramondBT-Italic
    /AmericanGaramondBT-Roman
    /AmericanTextBT-Regular
    /AmerigoBT-BoldA
    /AmerigoBT-BoldItalicA
    /AmerigoBT-ItalicA
    /AmerigoBT-MediumA
    /AmerigoBT-MediumItalicA
    /AmerigoBT-RomanA
    /AntiqueOlive-Bold
    /AntiqueOliveCompact-Regular
    /AntiqueOlive-Italic
    /AntiqueOlive-Regular
    /ArabiaPlain
    /ArchitecturePlain
    /Arial-Black
    /Arial-BoldItalicMT
    /Arial-BoldMT
    /Arial-ItalicMT
    /ArialMT
    /ArialNarrow
    /ArialNarrow-Bold
    /ArialNarrow-BoldItalic
    /ArialNarrow-Italic
    /ArialNarrow-Regular
    /ArialUnicodeMS
    /Arroyo
    /ArroyoBold
    /ArroyoBoldItalic
    /ArroyoItalic
    /ArrusBT-Black
    /ArrusBT-BlackItalic
    /ArrusBT-Bold
    /ArrusBT-BoldItalic
    /ArrusBT-Italic
    /ArrusBT-Roman
    /AuroraBT-BoldCondensed
    /AvantGardeITCbyBT-Book
    /AvantGardeITCbyBT-BookOblique
    /AvantGardeITCbyBT-Demi
    /AvantGardeITCbyBT-DemiOblique
    /AvantGardeITCbyBT-Medium
    /AvantGardeITCbyBT-MediumOblique
    /AvenirItalic
    /Averoigne
    /BakerSignetBT-Roman
    /BalloonBT-Bold
    /BalloonBT-ExtraBold
    /BalloonBT-Light
    /Balloons-Normal
    /BankGothicBT-Light
    /BankGothicBT-Medium
    /BardPlain
    /BaskervilleOldFacDEE
    /Batang
    /BauerBodoniBT-Black
    /BauerBodoniBT-BlackCondensed
    /BauerBodoniBT-BlackItalic
    /BauerBodoniBT-Bold
    /BauerBodoniBT-BoldCondensed
    /BauerBodoniBT-BoldItalic
    /BauerBodoniBT-Italic
    /BauerBodoniBT-Roman
    /BauerBodoniBT-Titling
    /BauhausITCbyBT-Bold
    /BauhausITCbyBT-Heavy
    /BauhausITCbyBT-Light
    /BauhausITCbyBT-Medium
    /BeastWars
    /BedrockPlain
    /BeehivePSMT
    /BelweBT-Bold
    /BelweBT-Light
    /BelweBT-Medium
    /BelweBT-RomanCondensed
    /BenguiatGothicITCbyBT-Bold
    /BenguiatGothicITCbyBT-BoldItal
    /BenguiatGothicITCbyBT-Book
    /BenguiatGothicITCbyBT-BookItal
    /BenguiatITCbyBT-Bold
    /BenguiatITCbyBT-BoldItalic
    /BenguiatITCbyBT-Book
    /BenguiatITCbyBT-BookItalic
    /BenguiatRegular
    /BernardMT-Condensed
    /BernhardBoldCondensedBT-Regular
    /BernhardFashionBT-Regular
    /BernhardModernBT-Bold
    /BernhardModernBT-BoldItalic
    /BernhardModernBT-Italic
    /BernhardModernBT-Roman
    /BernhardTangoBT-Regular
    /BibleScrT
    /Blackletter686BT-Regular
    /BlackNight
    /BlippoBlaDEE
    /BlippoBT-Black
    /Bloody
    /BlueCake
    /BlueCakeAutospaced
    /BlueHighway
    /BlueHighwayBold
    /BlueHighwayCondensed
    /BodiacReg
    /BodnoffPlain
    /BodoniBlack-Regular
    /Bodoni-Bold
    /Bodoni-Bold-DTC
    /Bodoni-BoldItalic
    /BodoniBT-Bold
    /BodoniBT-BoldCondensed
    /BodoniBT-BoldItalic
    /BodoniBT-Italic
    /BodoniBT-Roman
    /Bodoni-Italic
    /Bodoni-Regular
    /Bodoni-Roman-DTC
    /Bodoni-RomanItalic-DTC
    /Bonnet
    /BookAntiqua
    /BookAntiqua-Bold
    /BookAntiqua-BoldItalic
    /BookAntiqua-Italic
    /BookAntiqua-Regular
    /BookmanOldStyle
    /BookmanOldStyle-Bold
    /BookmanOldStyle-BoldItalic
    /BookmanOldStyle-Italic
    /BookmanOldStyle-Regular
    /Braggadocio
    /BremenBT-Black
    /BremenBT-Bold
    /BriquetPlain
    /BriskPlain
    /BroadwayBT-Regular
    /BroadwayEngravedBT-Regular
    /BrochurePlain
    /BrueshRegular
    /Brush445BT-Regular
    /Brush738BT-RegularA
    /BrushScriptBT-Regular
    /Bucephalus
    /BusoramaITCbyBT-Medium
    /bwgrki
    /Calibri
    /Calibri-Bold
    /Calibri-BoldItalic
    /Calibri-Italic
    /Calligraphic421BT-RomanB
    /Calligraphic810BT-Italic
    /Calligraphic810BT-Roman
    /Cambria
    /Cambria-Bold
    /Cambria-BoldItalic
    /Cambria-Italic
    /CambriaMath
    /CamelliaD
    /CancunPlain
    /Candara
    /Candara-Bold
    /Candara-BoldItalic
    /Candara-Italic
    /CandidaBT-Bold
    /CandidaBT-Roman
    /CaptainHowdy
    /CarletonNormal
    /CarrSpace
    /CasablancaAntiqueItalic
    /CasablancaAntiquePlain
    /Caslon224ITCbyBT-Bold
    /Caslon224ITCbyBT-BoldItalic
    /Caslon224ITCbyBT-Book
    /Caslon224ITCbyBT-BookItalic
    /Caslon540BT-Italic
    /Caslon540BT-Roman
    /CaslonBT-Bold
    /CaslonBT-BoldItalic
    /CaslonOpenfaceBT-Regular
    /CaxtonBT-Bold
    /CaxtonBT-BoldItalic
    /CaxtonBT-Book
    /CaxtonBT-BookItalic
    /CaxtonBT-Light
    /CaxtonBT-LightItalic
    /Centaur
    /Century
    /CenturyGothic
    /CenturyGothic-Bold
    /CenturyGothic-BoldItalic
    /CenturyGothic-Italic
    /CenturyGothic-Regular
    /CenturySchoolbook-Bold
    /CenturySchoolbook-BoldItalic
    /CenturySchoolbook-Italic
    /CenturySchoolbook-Regular
    /CGOmega-Bold
    /CGOmega-BoldItalic
    /CGOmega-Italic
    /CGOmega-Regular
    /CGTimes-Bold
    /CGTimes-BoldItalic
    /CGTimes-Italic
    /CGTimes-Regular
    /CharcoalRegular
    /CharlesworthBold
    /CharlesworthPlain
    /CharterBT-Black
    /CharterBT-BlackItalic
    /CharterBT-Bold
    /CharterBT-BoldItalic
    /CharterBT-Italic
    /CharterBT-Roman
    /CheltenhamBT-Bold
    /CheltenhamBT-BoldCondensed
    /CheltenhamBT-BoldCondItalic
    /CheltenhamBT-BoldExtraCondensed
    /CheltenhamBT-BoldHeadline
    /CheltenhamBT-BoldItalic
    /CheltenhamBT-BoldItalicHeadline
    /CheltenhamBT-Italic
    /CheltenhamBT-Roman
    /CheltenhamITCbyBT-Bold
    /CheltenhamITCbyBT-BoldItalic
    /CheltenhamITCbyBT-Book
    /CheltenhamITCbyBT-BookItalic
    /ChickenScratchAOE
    /ChickenWireLady
    /ChristmasTree
    /Clarendon-Bold
    /Clarendon-Book
    /ClarendonBT-Black
    /ClarendonBT-Bold
    /ClarendonBT-BoldCondensed
    /ClarendonBT-Heavy
    /ClarendonBT-Light
    /ClarendonBT-Roman
    /ClarendonBT-RomanCondensed
    /ClarendonCondensed-Bold
    /ClarendonExtended-Bold
    /ClassicalGaramondBT-Bold
    /ClassicalGaramondBT-BoldItalic
    /ClassicalGaramondBT-Italic
    /ClassicalGaramondBT-Roman
    /CloisterBlackBT-Regular
    /ComicSansMS
    /ComicSansMS-Bold
    /CommercialScriptBT-Regular
    /CommScriptTT
    /CompactaBT-Black
    /CompactaBT-Bold
    /CompactaBT-BoldItalic
    /CompactaBT-Italic
    /CompactaBT-Light
    /CompactaBT-Roman
    /Complex
    /Constantia
    /Constantia-Bold
    /Constantia-BoldItalic
    /Constantia-Italic
    /CooperBlack
    /CooperBT-Black
    /CooperBT-BlackHeadline
    /CooperBT-BlackItalic
    /CooperBT-BlackItalicHeadline
    /CooperBT-BlackOutline
    /CooperBT-Bold
    /CooperBT-BoldItalic
    /CooperBT-Light
    /CooperBT-LightItalic
    /CooperBT-Medium
    /CooperBT-MediumItalic
    /CopperplateGothic-Bold
    /CopperplateGothicBT-Bold
    /CopperplateGothicBT-BoldCond
    /CopperplateGothicBT-Heavy
    /CopperplateGothicBT-Roman
    /CopperplateGothicBT-RomanCond
    /CopperplateGothic-Light
    /Corbel
    /Corbel-Bold
    /Corbel-BoldItalic
    /Corbel-Italic
    /Coronet
    /CosmicPlain
    /CosmicTwoPlain
    /CottagePlain
    /CountryBlueprint
    /CourierNewPS-BoldItalicMT
    /CourierNewPS-BoldMT
    /CourierNewPS-ItalicMT
    /CourierNewPSMT
    /CracklingPlain
    /CursiveElegantNormal
    /DauphinPlain
    /DavidaBoldBT-Regular
    /DeadGrit
    /Decorated035BT-Regular
    /DellaRobbiaBT-Bold
    /DellaRobbiaBT-Roman
    /DeVinneBT-Italic
    /DeVinneBT-ItalicText
    /DeVinneBT-Roman
    /DeVinneBT-Text
    /DFCalligraphicOrnamentsLET
    /DFDiversitiesLET
    /DomBoldBT-Regular
    /DomCasual
    /DomCasualBT-Regular
    /DomDiagonalBT-Bold
    /DomDiagonalBT-Regular
    /Dreamspeak
    /Dubiel
    /DubielItalic
    /Dutch801BT-Bold
    /Dutch801BT-BoldItalic
    /Dutch801BT-Italic
    /Dutch801BT-ItalicHeadline
    /Dutch801BT-Roman
    /Dutch801BT-RomanHeadline
    /Dutch801BT-SemiBold
    /Dutch801BT-SemiBoldItalic
    /Egyptian505BT-Bold
    /Egyptian505BT-Light
    /Egyptian505BT-Medium
    /Egyptian505BT-Roman
    /EklekticPlain
    /ElegantGaramondBT-Bold
    /ElegantGaramondBT-Italic
    /ElegantGaramondBT-Roman
    /EmbassyBT-Regular
    /Emboss-Normal
    /EmpireBT-Regular
    /English
    /English111VivaceBT-Regular
    /English157BT-Regular
    /EngraversGothicBT-Regular
    /EngraversOldEnglishBT-Bold
    /EngraversOldEnglishBT-Regular
    /EngraversRomanBT-Bold
    /EngraversRomanBT-Regular
    /EnviroD
    /EraserDust
    /ErasITCbyBT-Bold
    /ErasITCbyBT-Book
    /ErasITCbyBT-Demi
    /ErasITCbyBT-Light
    /ErasITCbyBT-Medium
    /ErasITCbyBT-Ultra
    /Ethnocentric
    /EuroRoman
    /EuroSansITCTTBold
    /EuroSansITCTTBoldItalic
    /EuroSansITCTTBook
    /EuroSansITCTTBookItalic
    /EuroSansMdITCTTBlack
    /EuroSerifITCTTBold
    /EuroSerifITCTTBoldItalic
    /EuroSerifITCTTBook
    /EuroSerifITCTTBookItalic
    /EuroSerifMdITCTT
    /EuroSerifMdITCTTBlack
    /EuroSerifMdITCTTBlackItalic
    /EuroSerifMdITCTTItalic
    /EuroSig
    /EuroSigMon
    /Exotic350BT-Bold
    /Exotic350BT-DemiBold
    /Exotic350BT-Light
    /ExpoPlain
    /EyeRhyme
    /Faktos
    /FarquharsonFree
    /FelixTitlingMT
    /FeniceITCbyBT-Bold
    /FeniceITCbyBT-BoldItalic
    /FeniceITCbyBT-Regular
    /FeniceITCbyBT-RegularItalic
    /FetteEngschrift
    /Flareserif821BT-Bold
    /Flareserif821BT-Light
    /Flareserif821BT-Roman
    /FlemishScriptBT-Regular
    /Flexure
    /FlyingPenguin
    /Fontin-Bold
    /Fontin-Italic
    /Fontin-Regular
    /FontinSans-Bold
    /FontinSans-BoldItalic
    /FontinSans-Italic
    /FontinSans-Regular
    /FontinSans-SmallCaps
    /Fontin-SmallCaps
    /Formal436BT-Regular
    /FormalScript421BT-Regular
    /ForteMT
    /FrakturBT-Regular
    /FrakturModern
    /Fraktur-Shadowed
    /FrankfurterHigD
    /FranklinExtraCondGothic
    /FranklinGothic
    /FranklinGothic-Book
    /FranklinGothic-BookItalic
    /FranklinGothic-Cond
    /FranklinGothic-Demi
    /FranklinGothic-DemiCond
    /FranklinGothic-DemiItalic
    /FranklinGothic-Heavy
    /FranklinGothic-HeavyItalic
    /FranklinGothicITCbyBT-Book
    /FranklinGothicITCbyBT-BookItal
    /FranklinGothicITCbyBT-Demi
    /FranklinGothicITCbyBT-DemiItal
    /FranklinGothicITCbyBT-Heavy
    /FranklinGothicITCbyBT-HeavyItal
    /FranklinGothic-Medium
    /FranklinGothic-MediumCond
    /FranklinGothic-MediumItalic
    /Freeform710BT-Regular
    /Freeform721BT-Black
    /Freeform721BT-BlackItalic
    /Freeform721BT-Bold
    /Freeform721BT-BoldItalic
    /Freeform721BT-Italic
    /Freeform721BT-Roman
    /Freehand471BT-Regular
    /Freehand521BT-RegularC
    /Freehand575
    /Freehand575BT-RegularB
    /Freehand591
    /Freehand591BT-RegularA
    /FreestyleScrDEE
    /FreestyleScrDEE-Bold
    /FrenchScriptMT
    /FritzQuadBold
    /FritzQuadNormal
    /FrizQuadrataITCbyBT-Bold
    /FrizQuadrataITCbyBT-Roman
    /FrizQuaItcTEE-Bold
    /FrizQuaItcTEE-Regu
    /FrysBaskervilleBT-Roman
    /FuturaBlackBT-Regular
    /FuturaBold
    /FuturaBoldItalic
    /FuturaBT-Bold
    /FuturaBT-BoldCondensed
    /FuturaBT-BoldCondensedItalic
    /FuturaBT-BoldItalic
    /FuturaBT-Book
    /FuturaBT-BookItalic
    /FuturaBT-ExtraBlack
    /FuturaBT-ExtraBlackCondensed
    /FuturaBT-ExtraBlackCondItalic
    /FuturaBT-ExtraBlackItalic
    /FuturaBT-Heavy
    /FuturaBT-HeavyItalic
    /FuturaBT-Light
    /FuturaBT-LightCondensed
    /FuturaBT-LightItalic
    /FuturaBT-Medium
    /FuturaBT-MediumCondensed
    /FuturaBT-MediumItalic
    /FuturaItalic
    /FuturaRegular
    /FuturaTEE-Bold
    /FuturaTEE-BoldCond
    /FuturaTEE-Book
    /FuturaTEE-Ligh
    /FuturaTEE-LighCond
    /FuturaTEE-Medi
    /FuturaTEE-MediCond
    /FutureBlack
    /FuzzyCootie
    /Gaeilge1Normal
    /Galaxy
    /GalleriaPlain
    /GalliardITCbyBT-Bold
    /GalliardITCbyBT-BoldItalic
    /GalliardITCbyBT-Italic
    /GalliardITCbyBT-Roman
    /GandoBT-Regular
    /Garamond
    /Garamond-Antiqua
    /Garamond-Bold
    /Garamond-Halbfett
    /Garamond-Italic
    /GaramondITCbyBT-Bold
    /GaramondITCbyBT-BoldItalic
    /GaramondITCbyBT-Book
    /GaramondITCbyBT-BookItalic
    /Garamond-Kursiv
    /Garamond-KursivHalbfett
    /GarrisonCondSans
    /GarrisonExtraBoldSansBOLD
    /GarrisonExtraCondSans
    /GarrisonLightSans
    /GarrisonSans
    /GarrisonSansBOLD
    /GarrisonSansITALIC
    /GEBanners
    /Geometric231BT-BoldC
    /Geometric231BT-HeavyC
    /Geometric231BT-LightC
    /Geometric231BT-RomanC
    /Geometric706BT-BlackB
    /Geometric706BT-MediumB
    /GeometricSlab703BT-Bold
    /GeometricSlab703BT-BoldItalic
    /GeometricSlab703BT-Light
    /GeometricSlab703BT-LightItalic
    /GeometricSlab703BT-Medium
    /GeometricSlab703BT-MediumCond
    /GeometricSlab703BT-MediumItalic
    /GeometricSlab712BT-BoldA
    /GeometricSlab712BT-LightA
    /GeometricSlab712BT-LightItalicA
    /GeometricSlab712BT-MediumA
    /GeometricSlab712BT-MediumItalA
    /Georgia
    /Georgia-Bold
    /Georgia-BoldItalic
    /Georgia-Italic
    /Gigi-Regular
    /GillSans-Bold
    /GillSans-BoldItalic
    /GillSansCondensed-Bold
    /GillSansCondensed-Regular
    /GillSansExtraBold-Regular
    /GillSans-Italic
    /GillSansLight-Italic
    /GillSansLight-Regular
    /GillSansMT
    /GillSansMT-Bold
    /GillSansMT-BoldItalic
    /GillSansMT-Condensed
    /GillSansMT-Italic
    /GillSans-Regular
    /GillSans-UltraBold
    /GillSans-UltraBoldCondensed
    /GlacierItalic
    /GlacierPlain
    /GlaserSteD
    /GloucesterMT-ExtraCondensed
    /GoldMinePlain
    /GorillaITCbyBT-Regular
    /Gothic725BT-BlackA
    /Gothic725BT-BoldA
    /Gothic821CondensedBT-Regular
    /GothicE
    /GothicG
    /GothicI
    /GoudyBold
    /GoudyBoldItalic
    /GoudyCatalogueBT-Regular
    /GoudyHandtooledBT-Regular
    /GoudyHeavyfaceBT-Regular
    /GoudyHeavyfaceBT-RegularCond
    /GoudyItalic
    /GoudyOldStyle
    /GoudyOldStyle-Bold
    /GoudyOldStyle-BoldItalic
    /GoudyOldStyleBT-Bold
    /GoudyOldStyleBT-BoldItalic
    /GoudyOldStyleBT-ExtraBold
    /GoudyOldStyleBT-Italic
    /GoudyOldStyleBT-Roman
    /GoudyOldStyleExtrabold-Regular
    /GoudyOldStyleITALIC
    /GoudyOldStyle-Italic
    /GoudyOldStyle-Regular
    /GoudyOldStyleT-Bold
    /GoudyOldStyleT-Italic
    /GoudySansITCbyBT-Black
    /GoudySansITCbyBT-BlackItalic
    /GoudySansITCbyBT-Bold
    /GoudySansITCbyBT-BoldItalic
    /GoudySansITCbyBT-Light
    /GoudySansITCbyBT-LightItalic
    /GoudySansITCbyBT-Medium
    /GoudySansITCbyBT-MediumItalic
    /GoudyStout
    /Gradl
    /GreekC
    /GreekS
    /GreenFuz
    /GriffonPSMT
    /GriffonShadowPlain
    /GrizzlyITCbyBT-Regular
    /Gymnastics
    /Haettenschweiler
    /HalversonHeavyItalic
    /HandelGothicBT-Regular
    /HansaRegular
    /Happy-HappyJoyJoy
    /HarlowD
    /HarlowSolid
    /HarpoonPlain
    /Harrington
    /Helvetica-Bold
    /HelvLight-Normal
    /HighTowerText-Italic
    /HighTowerText-Reg
    /HoboBT-Regular
    /HoratioD-Bold
    /HoratioD-Ligh
    /Hots
    /Humanist521BT-Bold
    /Humanist521BT-BoldItalic
    /Humanist521BT-ExtraBold
    /Humanist521BT-Italic
    /Humanist521BT-Light
    /Humanist521BT-LightItalic
    /Humanist521BT-Roman
    /Humanist521BT-UltraBold
    /Humanist777BT-BlackB
    /Humanist777BT-BlackItalicB
    /Humanist777BT-BoldB
    /Humanist777BT-BoldItalicB
    /Humanist777BT-ItalicB
    /Humanist777BT-LightB
    /Humanist777BT-LightItalicB
    /Humanist777BT-RomanB
    /Humanist970BT-BoldC
    /Humanist970BT-RomanC
    /HuxleyVerticalBT-Regular
    /Hypmotizin
    /ICDILatin
    /Iglesia-Light
    /IglooLaser
    /Impact
    /ImpressBT-Regular
    /ImprintMT-Shadow
    /ImpulsBT-Regular
    /Incised901BT-Black
    /Incised901BT-Bold
    /Incised901BT-BoldCondensed
    /Incised901BT-Compact
    /Incised901BT-Italic
    /Incised901BT-Light
    /Incised901BT-Nord
    /Incised901BT-NordItalic
    /Incised901BT-Roman
    /Industrial736BT-Italic
    /Industrial736BT-Roman
    /Industry
    /Informal011BT-Black
    /Informal011BT-Roman
    /InformalRoman-Regular
    /IowanOldStyleBT-Black
    /IowanOldStyleBT-BlackItalic
    /IowanOldStyleBT-Bold
    /IowanOldStyleBT-BoldItalic
    /IowanOldStyleBT-Italic
    /IowanOldStyleBT-Roman
    /IrelandPlain
    /ISOCP
    /Italic
    /ItalicC
    /ItalicT
    /IvyDisplayCaps
    /JLRBaby
    /JLRCelestial
    /JLRDiaperPin
    /JLRFishin'Hole
    /JLRSchoolSlate
    /Joystix
    /Juggernaut
    /JungleLeaves
    /JupiterPlain
    /KabelITCbyBT-Book
    /KabelITCbyBT-Demi
    /KabelITCbyBT-Medium
    /KabelITCbyBT-Ultra
    /KastlerBoldItalic
    /KastlerItalic
    /KauflinnBOLDITALIC
    /KaufmannBT-Bold
    /KaufmannBT-Regular
    /KenyanCoffee
    /KeypunchPlain
    /KeystrokeNormal
    /KeystrokesMT
    /KidsPlain
    /KisBT-Italic
    /KisBT-Roman
    /KissTheSky
    /Kleptocracy
    /KnuckleDown
    /KorinnaITCbyBT-Bold
    /KorinnaITCbyBT-KursivBold
    /KorinnaITCbyBT-KursivRegular
    /KorinnaITCbyBT-Regular
    /Kudriashov
    /Kuenstler480BT-Black
    /Kuenstler480BT-Bold
    /Kuenstler480BT-BoldItalic
    /Kuenstler480BT-Italic
    /Kuenstler480BT-Roman
    /Lapidary333BT-Black
    /Lapidary333BT-Bold
    /Lapidary333BT-BoldItalic
    /Lapidary333BT-Italic
    /Lapidary333BT-Roman
    /LasVegasD
    /LatinExtraCondensedBT-Regular
    /LatinWidD
    /LearningCurve
    /LearningCurveDashed
    /LesserConcern
    /LetterGothic
    /LetterGothic12PitchBT-Bold
    /LetterGothic12PitchBT-BoldItal
    /LetterGothic12PitchBT-Italic
    /LetterGothic12PitchBT-Roman
    /LetterGothic-Bold
    /LetterGothic-BoldItalic
    /LetterGothic-Italic
    /LetterGothic-Regular
    /LibertyBT-Regular
    /LibraBT-Regular
    /Light-&Black
    /LithographBold
    /Lithograph-Bold
    /LithographLight
    /LithographPlain
    /LongCoolGrandma
    /LongCoolMother
    /LuciaBT-Regular
    /LucianBT-Bold
    /LucianBT-Roman
    /LucidaBright
    /LucidaBright-Demi
    /LucidaBright-DemiItalic
    /LucidaBright-Italic
    /LucidaBrightMathExtension
    /LucidaBrightMathItalic
    /LucidaBrightMathSymbol
    /LucidaCalligraphy-Italic
    /LucidaConsole
    /LucidaFax
    /LucidaFax-Demi
    /LucidaFax-DemiItalic
    /LucidaFax-Italic
    /LucidaHandwriting-Italic
    /LucidaIcons-Regular
    /LucidaSans
    /LucidaSans-Demi
    /LucidaSans-DemiItalic
    /LucidaSans-Italic
    /LucidaSans-Typewriter
    /LucidaSans-TypewriterBold
    /LucidaSans-TypewriterBoldOblique
    /LucidaSans-TypewriterOblique
    /LucidaSansUnicode
    /LydianBT-Bold
    /LydianBT-BoldItalic
    /LydianBT-Italic
    /LydianBT-Roman
    /LydianCursiveBT-Regular
    /MachineITCbyBT-Regular
    /Madison-Avenue
    /Magneto-Bold
    /MaiandraGD-DemiBold
    /MaiandraGD-Regular
    /MandarinD
    /Map-Symbols
    /Marigold
    /MarkerFeltThin-PlainRegular
    /MarkerFeltWide-PlainRegular
    /MarkerFinePoint-PlainRegular
    /MartinVogel'sSymbols
    /MatisseITC-Regular
    /MaturaMTScriptCapitals
    /MeadBold
    /MercuriusScriptMT-Bold
    /MetropolitainesD
    /Metrostyle-Bold
    /MetrostyleExtended-Bold
    /MetrostyleExtended-Regular
    /Metrostyle-Regular
    /MicrosoftSansSerif
    /MicrostileBold
    /MicrostileNormal
    /MilanoLet
    /MilleniumBT-BoldExtended
    /Minisystem
    /MiraraeBT-Bold
    /MiraraeBT-Roman
    /MisterEarlBT-Regular
    /Mistral
    /MKBritishWriting
    /Modern20BT-ItalicB
    /Modern20BT-RomanB
    /Modern735BT-RomanA
    /Modern-Regular
    /MonaLisaRecutITC-Normal
    /Monospace821BT-Bold
    /Monospace821BT-BoldItalic
    /Monospace821BT-Italic
    /Monospace821BT-Roman
    /Monotxt
    /MonotypeCorsiva
    /MonotypeSorts
    /MotterFemD
    /MS-Mincho
    /MT-Extra
    /Muetze
    /MurrayHillBT-Bold
    /MusicalSymbolsNormal
    /Nasal
    /Nasalization
    /Neige
    /NeonLights
    /NeuropolBold
    /Neuropolitical
    /NeuropolMedium
    /Neuvarese-BoldItalic
    /NevisonCasD
    /New
    /NewBaskervilleITCbyBT-Bold
    /NewBaskervilleITCbyBT-BoldItal
    /NewBaskervilleITCbyBT-Italic
    /NewBaskervilleITCbyBT-Roman
    /News
    /News701BT-BoldA
    /News701BT-ItalicA
    /News701BT-RomanA
    /NightSky
    /NormandeBT-Italic
    /NormandeBT-Roman
    /NovaBold
    /NovaBoldOblique
    /NovaNormal
    /NovaOblique
    /NuptialBT-Regular
    /Octoville
    /OkayD
    /OldEnglishNormal
    /OldgateLaneOutline
    /OldTowneNo536D
    /Oliver
    /OnyxBT-Regular
    /OptimaBold
    /OptimaBoldItalic
    /OptimaItalic
    /OptimaRegular
    /OrandaBT-Bold
    /OrandaBT-BoldCondensed
    /OrandaBT-BoldItalic
    /OrandaBT-Italic
    /OrandaBT-Roman
    /OrandaBT-RomanCondensed
    /OratorBT-FifteenPitch
    /OratorBT-TenPitch
    /OrbitBbyBT-Regular
    /OriginalGaramondBT-Bold
    /OriginalGaramondBT-BoldItalic
    /OriginalGaramondBT-Italic
    /OriginalGaramondBT-Roman
    /OrnaMental
    /OzHandicraftBT-Roman
    /OzzieBlack-Italic
    /OzzieBlack-Regular
    /PalaceScriptMT
    /PalatinoLinotype-Bold
    /PalatinoLinotype-BoldItalic
    /PalatinoLinotype-Italic
    /PalatinoLinotype-Roman
    /PalettePlain
    /PapaManoAOE
    /Papyrus-Regular
    /Parchment-Regular
    /ParisianBT-Regular
    /ParkAvenueBT-Regular
    /PCKeysRegularSWFTE
    /PepperPlain
    /Perpetua
    /Perpetua-Bold
    /Perpetua-BoldItalic
    /Perpetua-Italic
    /PerpetuaTitlingMT-Bold
    /PerpetuaTitlingMT-Light
    /Phaedrus
    /PioneerITCbyBT-Regular
    /PipelinePlain
    /PiranesiItalicBT-Regular
    /PlacardMT-Condensed
    /PlakatFraktur-Heavy
    /Playbill
    /PlaybillBT-Regular
    /PMingLiU
    /PoorRichard-Regular
    /PortCredit
    /PortCreditBold
    /PossePlain
    /PosterBodoniBT-Italic
    /PosterBodoniBT-Roman
    /PresidentPlain
    /Prick
    /Pristina-Regular
    /ProseAntiqueBold
    /ProseAntiquePlain
    /Proxy1
    /Prx1
    /PTBarnumBT-Regular
    /Qirof
    /QSwitchAx
    /Quadaptor
    /Quardi-Bold-Italic
    /QuicksilverITC-Normal
    /QuigleyWiggly
    /QuillScript-Normal
    /RageItalic
    /Ragey
    /RaleighBT-Bold
    /RaleighBT-DemiBold
    /RaleighBT-ExtraBold
    /RaleighBT-Light
    /RaleighBT-Medium
    /RaleighBT-Roman
    /Revival565BT-Bold
    /Revival565BT-BoldItalic
    /Revival565BT-Italic
    /Revival565BT-Roman
    /RevueBT-Regular
    /Ribbon131BT-Bold
    /Ribbon131BT-Regular
    /Rockwell
    /Rockwell-Bold
    /Rockwell-BoldItalic
    /Rockwell-Italic
    /ROCKYAOE
    /RomanaBT-Bold
    /RomanaBT-Roman
    /RomanC
    /RomanD
    /ryp_snata1
    /SansSerif
    /SansSerifBold
    /SansSerifBoldOblique
    /SansSerifOblique
    /SapinNormal
    /SchadowBT-BlackCondensed
    /Schneehut
    /SchneidlerBT-Black
    /SchneidlerBT-BlackItalic
    /SchneidlerBT-Bold
    /SchneidlerBT-BoldItalic
    /SchneidlerBT-Italic
    /SchneidlerBT-Light
    /SchneidlerBT-LightItalic
    /SchneidlerBT-Medium
    /SchneidlerBT-MediumItalic
    /SchneidlerBT-Roman
    /SchrillAOE
    /ScottPlain
    /ScribaLetPlain
    /Script12PitchBT-Roman
    /ScriptC
    /ScriptMTBold
    /ScriptS
    /SeagullBT-Bold
    /SeagullBT-Heavy
    /SeagullBT-Light
    /SeagullBT-Medium
    /SerifaBT-Black
    /SerifaBT-Bold
    /SerifaBT-Italic
    /SerifaBT-Roman
    /SerifaBT-Thin
    /SerifaDEE-Bold
    /ShelleyAllegroBT-Regular
    /ShelleyAndanteBT-Regular
    /ShelleyVolanteBT-Regular
    /ShogunPlain
    /ShotgunBlanksBT-Regular
    /ShotgunBT-Regular
    /ShowcardGothic-Reg
    /Signs
    /SignsMT
    /Simplex
    /SimSun
    /SkidoosD
    /SkinnerAOE
    /Skurri
    /SlipstreamLetPlain
    /SnapITC-Regular
    /SnellBT-Black
    /SnellBT-Bold
    /SnellBT-Regular
    /SnowCapBT-Regular
    /Somora
    /SonicBT-ExtraBold
    /SonicCutThruBT-Heavy
    /SouvenirBold
    /SouvenirBoldItalic
    /SouvenirItalic
    /SouvenirITCbyBT-Demi
    /SouvenirITCbyBT-DemiItalic
    /SouvenirITCbyBT-Light
    /SouvenirITCbyBT-LightItalic
    /SouvenirItcTEE-Demi
    /SouvenirItcTEE-Ligh
    /SouvenirRegular
    /SportsThreeMT
    /SprocketBT-Regular
    /SprocketDeluxeBT-Regular
    /Square721Blk-Italic
    /Square721Blk-Normal
    /Square721-BoldItalic
    /Square721BT-Bold
    /Square721BT-Roman
    /Square721BT-RomanExtended
    /Square721Demi-Italic
    /SquareSerif-Black-DTC
    /SquareSlabserif711BT-Bold
    /SquareSlabserif711BT-Light
    /SquareSlabserif711BT-Medium
    /SquireD-Bold
    /SquireD-Regu
    /Staccato222BT-Regular
    /Staccato555BT-RegularA
    /Stencil
    /StencilBT-Regular
    /StoneAgeBT-Regular
    /StopD
    /Strider-Regular
    /StuyvesantBT-Regular
    /StylusBT
    /SwensonRegular
    /Swiss721BT-Black
    /Swiss721BT-BlackItalic
    /Swiss721BT-BlackOutline
    /Swiss721BT-BlackRounded
    /Swiss721BT-Bold
    /Swiss721BT-BoldCondensedOutline
    /Swiss721BT-BoldExtended
    /Swiss721BT-BoldItalic
    /Swiss721BT-BoldOutline
    /Swiss721BT-BoldRounded
    /Swiss721BT-Heavy
    /Swiss721BT-HeavyItalic
    /Swiss721BT-Italic
    /Swiss721BT-Light
    /Swiss721BT-LightCondensed
    /Swiss721BT-LightCondensedItalic
    /Swiss721BT-LightExtended
    /Swiss721BT-LightItalic
    /Swiss721BT-Medium
    /Swiss721BT-MediumItalic
    /Swiss721BT-Roman
    /Swiss721BT-RomanExtended
    /Swiss721BT-Thin
    /Swiss721BT-ThinItalic
    /Swiss911BT-ExtraCompressed
    /Swiss911BT-UltraCompressed
    /Swiss921BT-RegularA
    /Swiss924BT-RegularB
    /SwitzerlandNarrowBold
    /SwitzerlandNarrowBoldItalic
    /SwitzerlandNarrowItalic
    /SwitzerlandNarrowPlain
    /Symath
    /SymbolMT
    /SymbolProportionalBT-Regular
    /SymphonyinABC
    /Symusic
    /Tahoma
    /Tahoma-Bold
    /TangoBT-Regular
    /TanneNormal
    /Technic
    /TechnicalItalic
    /TechnicalPlain
    /TechnicBold
    /TechnicLite
    /TempusSansITC
    /ThunderbirdBT-Regular
    /TiffanyITCbyBT-Demi
    /TiffanyITCbyBT-DemiItalic
    /TiffanyITCbyBT-Heavy
    /TiffanyITCbyBT-HeavyItalic
    /TiffanyITCbyBT-Light
    /TiffanyITCbyBT-LightItalic
    /Tiffy
    /TimesNewRomanPS-BoldItalicMT
    /TimesNewRomanPS-BoldMT
    /TimesNewRomanPS-ItalicMT
    /TimesNewRomanPSMT
    /Transitional521BT-BoldA
    /Transitional521BT-CursiveA
    /Transitional521BT-RomanA
    /Transitional551BT-MediumB
    /Transitional551BT-MediumItalicB
    /TransportMT
    /Trebuchet-BoldItalic
    /TrebuchetMS
    /TrebuchetMS-Bold
    /TrebuchetMS-Italic
    /TrumpetLite-Bold
    /TrumpetLite-BoldItalic
    /TrumpetLite-Italic
    /TrumpetLite-Normal
    /TwCenMT-Bold
    /TwCenMT-BoldItalic
    /TwCenMT-Condensed
    /TwCenMT-CondensedBold
    /TwCenMT-CondensedExtraBold
    /TwCenMT-Medium
    /TwCenMT-MediumItalic
    /Txt
    /TypoUprightBT-Regular
    /UmbraBT-Regular
    /Univers-Bold
    /Univers-BoldItalic
    /UniversCondensed-Bold
    /UniversCondensed-BoldItalic
    /UniversCondensed-Medium
    /UniversCondensed-MediumItalic
    /UniversExtended-Bold
    /UniversExtended-BoldItalic
    /UniversExtended-Medium
    /UniversExtended-MediumItalic
    /UniversityRoman
    /UniversityRomanBT-Bold
    /UniversityRomanBT-Regular
    /UniversLightCondensed-Italic
    /UniversLightCondensed-Regular
    /Univers-Medium
    /Univers-MediumItalic
    /Unkul
    /URWWoodTypD
    /VacationMT
    /VAGRound
    /VAGRoundedBT-Regular
    /Vassallo-Regular
    /Venetian301BT-Demi
    /Venetian301BT-DemiItalic
    /Venetian301BT-Italic
    /Venetian301BT-Roman
    /VentilateAOE
    /Verdana
    /Verdana-Bold
    /Verdana-BoldItalic
    /Verdana-Italic
    /VikingPlain
    /Village
    /VillageSquare
    /VinerHandITC
    /VinetaBT-Regular
    /Virtue
    /Visage
    /Vivaldii
    /ViviennePlain
    /Vixene
    /VladimirScript
    /Webdings
    /WeddingTextBT-Regular
    /Wellsley
    /Were-Beast
    /Were-BeastShadow
    /Windsor
    /WindsorBT-Elongated
    /WindsorBT-Light
    /WindsorBT-LightCondensed
    /WindsorBT-Outline
    /WindsorBT-Roman
    /WindsorCondensed
    /Wingdings2
    /Wingdings3
    /Wingdings-Regular
    /XmasOrnaments
    /ZapfCalligraphic801BT-Bold
    /ZapfCalligraphic801BT-BoldItal
    /ZapfCalligraphic801BT-Italic
    /ZapfCalligraphic801BT-Roman
    /ZapfChanceryITCbyBT-Bold
    /ZapfChanceryITCbyBT-Demi
    /ZapfChanceryITCbyBT-Medium
    /ZapfChanceryITCbyBT-MediumItal
    /ZapfDingbatsITCbyBT-Regular
    /ZapfElliptical711BT-Bold
    /ZapfElliptical711BT-BoldItalic
    /ZapfElliptical711BT-Italic
    /ZapfElliptical711BT-Roman
    /ZapfHumanist601BT-Bold
    /ZapfHumanist601BT-BoldItalic
    /ZapfHumanist601BT-Demi
    /ZapfHumanist601BT-DemiItalic
    /ZapfHumanist601BT-Italic
    /ZapfHumanist601BT-Roman
    /ZapfHumanist601BT-Ultra
    /ZapfHumanist601BT-UltraItalic
    /Zeroes
    /ZeroThrees
    /Zodiastic
    /Zrnic
    /ZurichBT-Black
    /ZurichBT-BlackExtended
    /ZurichBT-BlackItalic
    /ZurichBT-Bold
    /ZurichBT-BoldCondensed
    /ZurichBT-BoldCondensedItalic
    /ZurichBT-BoldExtended
    /ZurichBT-BoldExtraCondensed
    /ZurichBT-BoldItalic
    /ZurichBT-ExtraBlack
    /ZurichBT-ExtraCondensed
    /ZurichBT-Italic
    /ZurichBT-ItalicCondensed
    /ZurichBT-Light
    /ZurichBT-LightCondensed
    /ZurichBT-LightCondensedItalic
    /ZurichBT-LightExtraCondensed
    /ZurichBT-LightItalic
    /ZurichBT-Roman
    /ZurichBT-UltraBlackExtended
    /ZWAdobeF
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /DownsampleColorImages false
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 2400
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages false
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /DownsampleGrayImages false
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 2400
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages false
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages true
  /DownsampleMonoImages false
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 2400
  /MonoImageDepth 8
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages false
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /PDFX1aCheck true
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile (Canon CLC500/EFI)
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName (http://www.color.org)
  /PDFXTrapped /Unknown

  /Description <<
    /ENU (Use these settings to create PDF documents with higher image resolution for high quality pre-press printing. The PDF documents can be opened with Acrobat and Reader 5.0 and later. These settings require font embedding.)
    /JPN <FEFF3053306e8a2d5b9a306f30019ad889e350cf5ea6753b50cf3092542b308030d730ea30d730ec30b9537052377528306e00200050004400460020658766f830924f5c62103059308b3068304d306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103057305f00200050004400460020658766f8306f0020004100630072006f0062006100740020304a30883073002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d30678868793a3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>
    /FRA <>
    /DEU <>
    /PTB <>
    /DAN <>
    /NLD <>
    /SUO <>
    /ITA <>
    /NOR <>
    /SVE <>
    /KOR <>
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe7f6e521b5efa76840020005000440046002065876863ff0c5c065305542b66f49ad8768456fe50cf52068fa87387ff0c4ee575284e8e9ad88d2891cf76845370524d6253537030028be5002000500044004600206587686353ef4ee54f7f752800200020004100630072006f00620061007400204e0e002000520065006100640065007200200035002e00300020548c66f49ad87248672c62535f0030028fd94e9b8bbe7f6e89816c425d4c51655b574f533002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d5b9a5efa7acb76840020005000440046002065874ef65305542b8f039ad876845f7150cf89e367905ea6ff0c9069752865bc9ad854c18cea76845370524d521753703002005000440046002065874ef653ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000520065006100640065007200200035002e0030002053ca66f465b07248672c4f86958b555f300290194e9b8a2d5b9a89816c425d4c51655b57578b3002>
    /ESP <>
  >>
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [680.315 841.890]
>> setpagedevice




