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TRATAMENTO DE CANDIDIASES MUCO-CUTANEAS REBELDES PELO K ETOCONAZOL
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RESUMO

Experimentacdo terapéutico-laboratorial com o Ketoconazol nas candidiases mucocutineas rebeldes, obtendo-se os seguin-
tes resultados: — CURADOS: — 28 (87,50%) pacientes; MELHORADOS: — 2 (6,25%) pacientes; INALTERADOS: — 2
(6,25%) pacientes. Laboratorialmente, houve negativagcdo dos exames micologicos em 100% dos casos,

INTRODUCAO

A candidiase é uma patologia cuja
etiologia sdo fungos do género CAN-
DIDA que apresenta vérias espécies;
destas, destaca-se pela grande fregiién-
cia a albicans. A denominagdo Can-
dida veio substituir os antigos nomes
Monilia e Oidium(2).

A candidiase ¢ uma micose que
determina lesGes na pele, mucosas e
visceras.

Algumas condi¢Bes propiciam maior
incidéncia da Candida albicans, manten-
do esta micose com recidivas freqiien-
tes ou entdo sua disseminagdo, tornan-
do a patologia grave. Entre estas condi-
¢des estdo a Diabete Melitus, o uso de
corticosterdides, antibidticos, a gravi-
dez, permitindo que a candidiase possa
ser chamada de micose oportunista.

Segundo SAMPAIO(1), a candidia-
se ocorre em criangas e adultos e € cos-
mopolita, tendo, porém, suas manifes-
tagdes clinicas diferentes, chegando a
constituir em alguns casos uma doenga
profissional.

Virias sao as medicagOes utilizadas
em seu tratamento das quais destacam-
se, a Violeta de Genciana, o Acido
Bérico, o Permanganato de Potdssio,
a Micostatina, o Bicarbonato de Sé-
dio, as solugdes iodo-saliciladas, mais
recentemente o Tolciclato, o Clotri-
mazol e o Ciclopirox, bem como a An-
fotericina B para os casos mais graves.

O diagnostico clinico da candidia-
se é confirmado pelo exame micold-
gico direto e cultura. As provas sorolo-

gicas nao constituem recursos rotinei-
ros de diagnose, representando apenas
meios de investigagOes .

Segundo SAMPAIO(11) o critério
de cura nas candidiases é clinico e so-
mente em condi¢des excepcionais usa-se
a cultura como elemento do referido
critério.

Nos udltimos meses foi colocado &
disposi¢do da classe médica o Keto-
conazol que, segundo vasta literatura
mostrou-se muito eficaz na terapéutica
desta micose.

A finalidade do presente estudo
foi exatamente o de observar os efei-
tos terapéuticos deste novo fArmaco

nesta micose, bem como detectar
possiveis efeitos colaterais do mesmo,

MATERIAL E METODOS

O. presente estudo abrange a pesqui-
sa clinico-terapéutico-laboratorial em 32
pacientes portadores de Candidfase
Muco-Cutineas rebeldes aos tratamentos
convencionais.

Dos 32 pacientes, 18 eram mascu-
linos (56,25%) ¢ 14 (43,75%) femini-
nos. A tabela I demonstra os 32 pacien-
tes, segundo a distribui¢ao etdria dos
mesmos:

TABELA I — FAIXA ETARIA

Faixa Etaria No. Porcentagem
16 — 20 2 6,25
21 — 25 6 18,75
26 — 30 8 25,00
31-35 8 25,00
36 — 40 20 6,25
4] — 45 0 0,00
46 — 50 0 0,00
51 — 55 3 9,37
56 — 60 1 3,12
61 — 65 2 6,25
TOTAL 32 99,99

Por outro lado a tabela II diz respei-
to as diferentes manifestagdes clinicas
das candidrases estudadas:
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TABELA II — MANIFESTACOES CLINICAS DAS CANDIDIASES

PATOLOGIA No. Porcentagem
Balanospostite candidiisica 8 25,00
Candidfase perianal e intergltitea 4 12,00
Oniquia e perionfquia Candidiisica 6 18,75
Candidriase submamaria 2 6,25
Candidfase peniana e Escrotal 2 6,25
Candidfase vulvar externa 1 3,12
Candidiase crural 4 12,50
Candidfase interdigital 5 15,62
TOTAL 32 99,99

Dos pacientes, 25 eram brancos, 2
pretos, 3 pardos e 2 amarelos,

Os pacientes foram submetidos a exa-
me micologico direto e cultura, antes
e ap6s 0 esquema terapéutico.

A medicagdo, o Ketoconozol, foi
administrado de acordo com o tipo de
manifestacdo que o paciente apresenta-

va, seguindo experimentagdo de vérios
autores (1, 3,4, 5,6, 7, 8¢ 10).

Assim sendo, a Candidiase Vulvar
foi tratada com 200mg por dia durante
6 dias; 4 Oniquia e Paroniquia foi
administrada 200mg/dia durante 3 a
8 semanas; a Balanopostite foi tratada
com 400mg por dia durante 5 a 10
dias; as demais patologias candidia-

sicas com 200mg por dia de 1 a 16
semanas.

Cada paciente foi seguido uma vez
por semana para ser verificada a eficé-
cia terapéutica do produto bem como
possiveis efeitos colaterais.

A medicagdo foi admnistrada por via
oral durante as refeigdes.

Para a avaliagdo final foram empre-
gados os seguinte critérios clinicos;
piorados, quando a medica¢do levasse
a acentuagdo das lestes; nulos, quando
a medicagdo ndo trouxesse nenhuma
melhora do quadro clinico; melhorados,
quando, embora ndo se obtendo cura
clinica da patologia, se observasse boa
melhora, e, finalmente, curados, nos
casos em que se obtinha total desapare-
cimento das lesdes.

RESULTADOS

Apo6s o prazo estipulado para avalia-
¢do terapéutica, observou-se os seguintes
resultados, expressos na tabela IIL.

TABELA III — RESULTADOS TERAPEUTICOS

RESULTADOS No. Porcentagem—1
Piorados 0 0,00 Os resultados laboratoriais estdo ex-
Nulos 2 6,25 ressos na tabela I'V:
Melhorados 2 6,25 P '
Curados 28 87,50
TOTAL 32 100,00
TABELA IV — RESULTADOS TERAPEUTICOS A presente estatistica é ainda peque-
na mas reflete observa¢Bes de muitos
RESULTADOS LABORATORIAIS Iniciais Finais pesquisadores em que numerosos casos
foram avaliados e onde a eficdcia se
Positivos 29 0 mostrou pronunciada. Novos casos es-
Negativos 3 32 tao sendo analizados de forma que den-
tro de mais algum tempo poder-se-4
TOTAL 32 32 aumentar a presente casufstica.
Finalmente, pode-se afirmar que, a
COMENTARIOS cutdnea, que por vezes se tornam re- introdu¢do do Ketoconazol na tera-

Os resultados clinicos-laboratoriais,
confirmaram as observagfes anteriores
de varios autores (1, 3, 4, 5, 6, 7,8 ¢
10). Assim sendo a candidiase muco-

beldes ao tratamento, com falta de res-
posta medicamentosa ou recidivas fre-
quentes tem nesta nova medicagdo, o
Ketoconazol, uma potente arma tera-
terapéutica.

péutica médica dermatoldgica veio, ao
lado de beneficiar vérias patologias
micosicas, mostrar-se também muito
ativa na micose-motivo do presente
trabalho.

ABSTRACT

Results with orally administered ketoconazole in patients with mucocutaneous candidosis are encouraging, considering
the recalcitrant nature of the disease. Thirty-two patients with mucocutaneous candidosis were treated with a dayle dose
of 200 to 400mg of ketoconazole administered with a meal, Evaluation was based on clinical and parasitological responses.
Clinical and parasitological cure was obtained in 28 (87,50%) patients and improvement in 2(6,25%). No undesirable sid

effects were observed in the treatment.
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