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ANTIMICOTICOS
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RESUMEN

Los farmacos  antimicoticos  son
sustancias quimicas utilizadas para el
tratamiento de infecciones causadas por
varios tipos de hongos, llegando a
producir una accion bacteriostatica o
bactericida sobre estos microrganismos,
que dependera de la dosis y el sitio de
aplicacion por donde se los administre.

Los hongos pueden presentarse en una
persona debido al contagio a través de
otra persona infectada, por contagio con
animales que padezcan estas
infecciones, incluso por el contacto con
la tierra, ya que los hongos poseen la
capacidad de convertirse en esporas
hasta encontrar un huésped adecuado
donde vivir y desarrollarse. Las
infecciones causadas por hongos en el
ser humano pueden ser superficiales o
profundas, motivo por el cual la
clasificacion de los farmacos
antimicoticos se basa en la localizacion
de estas infecciones.

Actualmente la mayoria de las
infecciones micéticas son producidas por
el consumo excesivo de antibidticos
denominandose infecciones
oportunistas o] superinfecciones
provocadas por antibioticoterapia; por lo
cual es indispensable conocer las
caracteristicas farmacoldgicas
fungistaticas y fungicidas de los
antimicoticos, asi como sus vias de
administracién, los de mayor uso, sus
formas medicamentosas y la dosis usual
un adultos y en nifios.
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INTRODUCCION

Los antimicéticos son sustancias
farmacolégicas que tienen la capacidad
de destruir o inhibir el crecimiento de los
hongos, los cuales son organismos
heterétrofos similares a los vegetales
pero que se diferencian de ellos por
carecer de clorofila; son incapaces de
generar sus propios alimentos por lo que
dependen de otras formas de vida, se
reproducen por gemacion al ser
unicelulares y mediante formacién de
esporas (pluricelulares).

Los hongos como fuente de infeccién
pueden provenir de otro ser humano, de
animales (perros, gatos, conejos, etc.) 6
de la tierra. La mayoria de las
infecciones que se llegan a producir en
el ser humano son superficiales y leves
que se caracterizan por ser persistentes,
por lo cual son dificiles de erradicar
especialmente en pacientes geriatricos,
debilitados o inmunosuprimidos, en los
que las infecciones tienden a
complicarse llegando a  hacerse
sisttmicas y en muchos casos
comprometer la vida del paciente. La
espora resultante de los hongos puede
permanecer por muchos afios en el
ambiente hasta encontrar un lugar apto
para su desarrollo.

GENERALIDADES DE LOS
ANTIMICOTICOS

El uso de farmacos antimicéticos cada
vez es mas frecuente, llegando a ser
utilizados por la aparicion de infecciones
oportunistas o] superinfecciones
causadas por hongos durante una

Email: rev.act.clin.med@gmail.com

Paginal1292



Revista de Actualizaciéon Clinica Volumen 24 2012

determinada antibioticoterapia, que no
suele ser pronosticado ni deseado por el
profesional.

Estos farmacos pueden tener una accién
fungicida que produce la destruccion en
forma directa a los hongos 6 pueden
tener una accion fungistatica la cual
inhibira su actividad vital, impidiendo el
desarrollo y crecimiento de los mismos
para luego ser destruidos por las
defensas del organismo, la aplicacion de
un farmaco fungicida o fungistatico
dependera de la dosificacion, la
superficie a tratar y el tipo de la infeccion
micotica.

CLASIFICACION

Los antimicoticos segun el sitio donde
van a realizar su funcién se clasifican en:

1. Antimicoticos de accion local.-
como la:

a. Nistatina: Es un macrdlido
tetraénico de origen natural, que
se obtiene del streptomyces
noursei o en algunas ocasiones
de streptomices albulus; siendo
el farmaco mas eficaz en
infecciones por Candida,
Microsporus, Trichopiton,
aspergillus."®

Su mecanismo de accion
consiste en formar poros en la
pared celular de los hongos,
aumentando asi su
permeabilidad, produciendo la
pérdida de sus iones y otros
compuestos celulares
importantes. No se absorbe por
via oral ni parenteral ya que son
muy  toxicos 'y por via
intramuscular es muy irritante,
por lo tanto sélo es administrado
de forma tépica. Su accion
dependera de la dosis utilizada
para una acciéon fungicida o

fungistatica. Sus efectos
secundarios pueden ser nauseas,
vomitos, diarrea, vaginitis vy
dermatitis de contacto."%*

Es administrada a través de
pomadas, cremas, polvos,
suspensiones orales y ovulos; en
una dosis de: 400000-600000
U.l. c/6hrs. en adultos y en nifios
de: 100000-200000 U.I. ¢/6 hrs."®

Griseofulvina : Es un
antimicotico producto de varias
especies de Penicillium,cuya
sustancia es insoluble en agua;
es de pequefio espectro mas
eficaz en dermatofitos, por lo que
esta indicado generalmente tifas,
y esporotricosis. Actua como
fungicida o fungistatico en
hongos que se encuentran en
estado reproductivo. >*°

Su mecanismo de accion es la
inhibicién de la mitosis de células
micéticas (microsporum), y es
administrada por via oral a través
de tabletas, capsulas y
soluciones liquidas; los efectos
adversos que presenta pueden
ser cefalea, nauseas, vomitos,
flatulencia, dolor epigastrico, rash
maculopapular, urticaria y
resequedad de boca.?®?®

La dosis usual es de 500mg a 1g
c/6 hrs en adultos y 10 a 15
mg/kg peso c/6 hrs en nifios
durante dos a seis semanas en
ambos casos.

Clotrimazol: Pertenece al grupo
de los imidazoles por lo que se
usa mayormente en casos de
dermatomicosis; su absorcion es
casi nula (menor al 0,5%) en la
piel intacta; se metaboliza en el
higado para luego ser eliminado
a través de la bilis.
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Actua inhibiendo enzimas que
bloquean la sintesis del
ergosterol de la pared celular de
los hongos vy es preparado en
soluciones, cremas y lociones al
1% generalmente. Los efectos
secundarios son: vesiculas,
eritema, edema y prurito; por via
oral puede provocar: nauseas,
vomitos y diarrea que
desaparecen al disminuir la
dosis.

La dosis usual en adultos es de
200mg por dia via oral, para la
administracién tépica
generalmente se usa en
concentraciones de 1-2% en
adultos y nifios

Terbinafina: Pertenece al grupo
de las alilaminas por lo que actua
impidiendo el crecimiento vy
desarrollo de los hongos
inhibiendo la  sintesis de
ergosterol. Estd indicada en
tratamiento de tiha corporal,
crural, candidiasis cutanea vy tifia
versicolor (producto de:
Trichophiton, Epidermophiton vy
Microsporum).

La dosis usual por via oral es de
250 mg/ kg y los efectos
secundarios son: alteraciones
gastrointestinales, rash, prurito y
cefalea.”®

provocar un aumento en la
permeabilidad de sus células
ademas de lesiones oxidativas.
4

Actia de manera similar a la
nistatina pero es menos toxica y
de un espectro mas amplio
afectando hongos como ser:
Céandida, Coccioides, Criptococo,
Blastomyces, Histoplasma vy
Aspergillus. Es administrada por
via parenteral alcanzando altas
concentraciones en el higado,
rifién y bazo. Tiene poca
capacidad de atravesar la barrera
hematoencefalica, por lo que es
administrada por via
intrarraquidea en casos de
meningitis por hongos.'?*%3

Los efectos secundarios son:
dolor en el sitio de aplicacion,
flebitis tromboflebitis, mialgias,
artralgias, fiebre, escalofrios,
nauseas y vomitos; la dosis inicia
con 1mg en 20-50ml de solucion
glucosada al 5%, luego se
aumenta progresivamente de
acuerdo a la tolerancia del
paciente maximo hasta 50mg por
d Ira ) 1-4-5--8.

Ketoconazol: Es un antifungico
azolico de estructura similar a
otros imidazoles, por lo que esta
indicado en Blastomicosis,
Histoplasmosis, Candida
Coccidioidomicosis,

2. ANTIMICOTICOS DE ACCION
PROFUNDA O SISTEMICA.- Entre
los que se encuentran:

Pseudoalesteriasis,
Paracoccidioidomicosis, su
mecanismo de accién consiste en
la inhibicién de la biosintesis del
a. Anfotericina B: Es un macrdlido ergosterol u otros esteroles de
poliénico que se descubrio al los hongos*®™
estudiar una cepa de
Streptomyces nodosus del cual Se administra tanto por via oral
proviene, su mecanismo de como topica, pudiendo presentar
accion que se basa en la reacciones adversas como
formacién de micro porosidades nauseas, vémitos, diarrea, dolor
en las paredes celulares para abdominal, flatulencia, cdlicos,
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alopecia, cefalea y prurito; esta
contraindicado en  pacientes
alcohdlicos, mujeres
embarazadas, lactancia e
insuficiencia hepatica.

La dosis habitual en el adulto es
de 200 mg por dia, en casos de
micosis graves se administra 400
mg dia; en nifos se dosifican 3,3
a 6,6 mg/kg por dia. >+

Flucitosina: Es un antifungico
sintético perteneciente al grupo
de las pirimidinas fluoradas
relacionada con el fluorouracilo y
la floxuridina. Tiene un espectro
de actividad contra Cryptococcus
neoformans, Candida, los
agentes causales de la
cromomicosis 'y meningitis por
criptococos.

Se administra por via oral
absorbiéndose de manera rapida
y completa, posee menor
toxicidad en relacion a la
anfotericina B pero también
provoca efectos adversos como:

nauseas, vomitos, diarrea,
leucopenia, trombocitopenia vy
disfuncién hepatica. Esta

contraindicada en insuficiencia
hepatica, renal y compresion de
medula 6sea, ademas de casos
de  hipersensibilidad*®>  Su
administracion generalmente es
asociada con anfotericina B (0.3
mg/K dia) y flucitosina (100 a 150
mg/K dia), por la facil aparicion
de resistencia a éste farmaco.
Por via oral la dosis habitual es
de 50-150 mg/kg cada 6 horas.

Miconazol: Es un derivado
imidazdlico que puede ser
administrado por via oral,
alcanzando su maxima eficacia
cuando se la administra en forma
tépica (candidiasis vaginal y otras
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micosis superficiales), también
puede ser administrada por via
intravenosa , con alto riesgo de
lesion local y toxicidad ,en
algunos casos donde las micosis
no respondan al tratamiento con
Anfotericina B.

Su mecanismo de accion se basa
en la inhibicién de la biosintesis
del ergosterol y acumulacion de
esteroles metilados en Ia
membrana  plasmatica  para
provocar una mayor
permeabilidad en la célula.® Los
efectos secundarios incluyen
tromboflebitis, prurito, ansiedad,
nauseas y alucinaciones. Por via
tépica puede producir prurito e
irritacion de la piel. ' Se presenta
enforma de cremas, unglentos,
aerosoles, lociones y talcos al 2 y
4 debiéndose aplicar una vez al
dia; también existen O&vulos
vaginales de 200 mg para
tratamiento de infecciones
vaginales.

Itraconazol: Pertenece a la
familia del ketoconazol, se
caracteriza por ser altamente
liposoluble por lo que necesita de
un medio acido para su
absorcion, motivo por el cual es
administrado por via oral para
reducir sus efectos colaterales.

Posee un amplio espectro
antimicotico de manera que actua
inhibiendo la  sintesis  del
ergosterol en los hongos, se
metaboliza por completo en el
higado para ser finalmente
eliminado a través de las heces
fecales, por lo que se debera
tener precaucion en pacientes
con insuficiencia renal, hepatica,
enfermedad pulmonar y
enfermedades cardiovasculares,
ademas esta contraindicado en
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casos de hipersensibilidad vy
disfuncién del ventriculo
izquierdo. Los efectos
secundarios que llega a provocar
son: nauseas, vomitos, diarrea,
mareos, debilidad, erupciones
cutaneas, rash y prurito. La dosis
usual es de 200-400 mg. "
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