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AVALIACAO FARMACODINAMICA DO ANTIFUNGICO VORICONAZOL EMPREGANDO
333 A METODOLOGIA DE TIME-KILL CURVE FRENTE CANDIDA ALBICANS E CANDIDA
KRUSEL. Cristéfer Farias da Silva, Bibiana Verlindo de Araujo, Teresa Cristina Tavares Dalla Costa

(orient.) (UFRGS).

O voriconazol (VRC) é um antifingico triaz6lico empregado em candidoses sistémicas em pacientes
imunocomprometidos para os quais se indica farmacos fungicidas, pois promovem a erradicacdo do patdgeno.
Objetivou-se investigar o efeito farmacodindmico do VRC frente a C. albicans ATCC 10231 e C. krusei ATCC 6838
através das time-Kkill curves in vitro simulando-se concentra¢@es constante do VRC (steady state), maltiplas da CIM,
obtidas por infusdo continua. A CIM do VRC para C. albicans foi de 0, 25 mg/mL e para C. krusei de 0, 5 mg/mL.
Nos experimentos, um inéculo de 2, 5-10* UFC/mL de cada levedura foi adicionado a meio RPMI-1640, tamponado
com MOPS, que continham concentracdes de VRC correspondentes a 0, 25, 0, 5, 1, 5 ou 10 x CIM (n =
3/concentracdo). Coletou-se amostra de cada tubo para contagem do numero de unidades formadoras de colonia
(UFC/mL) 24 e 48 h apds exposicdo das leveduras ao VRC. As amostras, depois de diluidas, foram plagueadas em
agar Sabouraud dextrose 4 % e incubadas a 37 °C/24 h. Empregou-se controle negativo sem VRC. As time-Kkill
curves foram modeladas através de modelo de E..x-modificado. Observou-se um efeito fungistatico concentracéo
independente para C. albicans, com Ep,x expressos em LOG UFC/mL de 1, 36 + 0, 51 semelhantes apds 24 e 48 h.
Para C. krusei, a exposicdo a Cs, < CIM mostrou crescimento microbiano (0, 1 x CIM) ou ac¢éo fungistatica (0, 5 x
CIM) e para C 3 CIM observou-se efeito fungicida concentracdo-dependente, com Ens de 2, 81+ 0, 45e 4, 06 £ O,
07 UFC/mL em 24 e 48 h, respectivamente. Os ECs, foram semelhantes para ambas leveduras, 0, 31 + 0, 29 mg/mL
para C. albicans e 0, 37 £ 0, 09 mg/mL para C. krusei. O VRC foi mais eficaz contra C. krusei sendo uma alternativa
terapéutica para o tratamento dessas candidoses em pacientes imunocomprometidos.
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