
56 BERTOLDI-VALENTE 
Clinical Exper. Obst. & Gynecology 
Suppl. No. 1, 1974 Vol. I. pp. 56-59 

La terapia combinata tricomonicida piu antimicotico 

G. F. BERTOLDI e S. VALENTE 

In questi ultimi anni e stata registrata una netta diminuzione delle vaginiti soste· 
nute da gonococco, mentre l'incidenza delle vulvovaginiti micotiche e protozoarie 
e clamorosamente aumentata ('· 2· 3· 5). 

Cio appare dovuto anche all'uso indiscriminato di steroidi anti-infiammatori 
e di contraccettivi che notoriamente favoriscono lo sviluppo e la virulentazione 
della flora fungina. La stessa antibiotico-terapia ad ampio spettro contribuisce, 
in maniera tangibile, alla virulentazione di alcuni miceti saprofiti, come la Can
dida albicans, distruggendo stipiti batterici non patogeni, che sono indispensabili 
al mantenimento dello « status » della flora vaginale (4). 

L'uso di un preparato ad azione polivalente, cioe contemporaneamente sulla 
flora batterica, protozoaria e fungina, puo essere in alcuni casi indispensabile: 
si evita in tal modo il rischio di sovrainfezioni micotiche e si tende ad ottenere 
una terapia efficace delle forme miste con l'uso di una sola forma farmaceutica ( 10). 

Su questa base七stato introdotto in terapia un prodotto costituito dall'associa
zione di Nifuratel e Nystatin* C· 8· 11). 

Nifuratel e un derivato furanico praticamente atossico, provvisto di attivita antipro
tozoaria ed antibatterica cd, in minor misura, anche di effetto micostatico. « In vitro » 
a concentrazione dell'ordine di 2, 5-50 mcg/ml, inibisce lo sviluppo colturalc di nume
rosi batteri Gram-positivi (Staphilococcus aureus, Sarcina lutea, Bacillus subtilis) e 
Gram-negativi (Escherichia coli, Salmonella typhi, Ncisseria catarrhalis, Proteus vu!
garis (6). 

A concentrazioni di 0,5 mcg/ml, ii nifuratel blocca lo sviluppo colturale de! Tricho
monas foetus e vaginalis. In sede clinica, numerosi Autori hanno sottolineato l'impor
tanza dell'impiego di nifuratel nel trattamento delle infezioni genitali sostenute da 
batteri e/o Trichomonas. L'indice medio di guarigione oscilla intorno al 90-97% dei 
casi trattati, mediante l'impiego combinato (orale e locale) de! farmaco. 

Nystatin, nota sostanza ad attivita antimicotica, ha riscosso altrettanti numerosi con
sensi nel trattamento delle micosi vaginali. Esso e ben tollerato dall'organismo, non 
viene praticamente assorbito dalle mucose ed agisce a bassi dosaggi su un vasto 
spettro di miceti. Nystatin e attivo « in vitro » contro funghi saprofiti e patogeni: i piu 
sensibili sono la Candida albicans, il Saccharomyces cerevisiae ed il Criptococcus 
neoformans (9). 

Nel!e infezioni um3ne sostenute da Candida albicans ed in particolare nella vulvo
vaginite micotica, il nystatin, somministrato sotto forma di compresse vaginali e di 
pomata, ha ottenuto la guarigione clinica nel 90-100% dei casi alla dose giornaliera 
di 100.000 e 200.000 U per 7 o piu giorni. 

2a Clinica Ostetrica e Gineco\ogica dell'Universita di Padova (Dir. Prof. A. Onnis). 
* « Mac Miror Complex » della ditta Poli. 








