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ANTIMICÓTICOS SISTÉMICOS 
 

DEL FÁRMACO A LA PATOLOGÍA 
 

FLUCONAZOL Posología Duración del tratamiento 

CANDIDIASIS VAGINAL 
150 mg dosis única 

(Tratar también a la pareja) 
1 día 

DERMATOMICOSIS 50 mg/día ó 150 mg/semana 2-4 semana * 
CANDIDIASIS ORAL (Asociada a 

prótesis dentales) 
50 mg/día 14 días 

CANDIDIASIS OROFARINGEA 50-100 mg/día 7-14 días 
CANDIDIASIS OROFARINGEA 

Prevención de recaídas en 
pacientes con SIDA 

1 dosis a la semana de 150 mg 7-14 días 

CANDIDIASIS DISEMINADAS 
400 mg el primer día seguir con 200-

400 mg 

 
Según respuesta clínica 

 
CANDIDIASIS VAGINAL 

RECURRENTE 
1 dosis de 150 mg/mes 4-12 meses 

BALANITIS CANDIDIASICA 
150 mg dosis única 

 1 día 

ONICOMICOSIS 
150 mg/ semana 

 
Manos 3-6 meses 
Pies: 6-12 meses 

PREVENCIÓN DE CANDIDIASIS EN 
PACIENTES INMUNODEPRIMIDOS 400 mg/día Mientras se mantenga el riesgo 

MICOSIS ENDEMICA PROFUNDA 200-400 mg/día Según infección 
* En tiña unguim continuar hasta el crecimiento de la uña sana. 
Precaución con: Insuficiencia renal, Anticoagulantes cumarínicos 

 
ITRACONAZOL Posología Duración del tratamiento 

DERMATOFITOSIS 
Tiña de los píes y de las manos 

 
 

Tiña del cuerpo e inguinal 

 
100 mg 1 vez al día ó 
200 mg 2 veces/día 

 
100 mg 1 vez al día ó 
200 mg 1 veces/día 

 
30 días ó 

7 días 
 

15 días ó 
7 días 

ONICOMICOSIS 
Tratamiento pulsátil 

Uñas de manos 
Uñas de pies 

 
Tratamiento continuo 

 
 

200 mg 2 veces/día, 1 semana al mes 
200 mg 2 veces/día, 1 semana al mes 

 
200 mg 1 veces/día 

 
 

2 meses 
3 meses 

 
3 meses 

CANDIDIASIS 
Oral (Muget) 
Vulvovaginal 

 
100 mg 1 vez al día 

200 mg 2 veces/día o 
200 mg 1 vez/día 

 
15 días 
1 día o 
3 días 

PTIRIASIS VERSICOLOR 200 mg 1 veces/día 7 días 
QUERATITIS FUNGICA 200 mg 1 veces/día 21 días 

Precaución con: Insuficiencia renal y con insuficiencia hepática, Anticoagulantes cumarínicos, Anovulatorios  

 
TERBINAFINA Posología Duración del tratamiento 

TINEA CORPORIS 250 mg/día 4 semanas 
TINEA CAPITIS 250 mg/día 4 semanas 
TINEA PEDIS 250 mg/día 2 semanas 

TINEA CRURIS 250 mg/día 2 semanas 
ONICOMICOSIS 

Pies 
Manos 

 
250 mg/día 
250 mg/día 

 
12-16 semanas 

6 semanas 
 

Precaución con:  
Insuficiencia renal y con insuficiencia hepática, Anticoagulantes cumarínicos, Anovulatorios  
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DE LA PATOLOGÍA AL FÁRMACO 
 

PATOLOGÍA Tratamiento Tratamiento alternativo 
PTIRIASIS VERSICOLOR 

 

Ketoconazol gel  
1 aplicación al día durante 1-2 

semanas 

Itraconazol  
100 mg/día durante 7-10 días 

TIÑA DEL CUERPO 

 

Terbinafina: 
Crema 1 aplicación de 1 a 4 semanas 

Casos amplios: Oral 250mg/día 6 
semanas 

Clotrimazol, Ketoconazol, 
Miconazol. (Crema)  

De 1 a 2 aplicaciones/día 
durante 2 a 4 semanas 

 
Itraconazol oral 

100 mg/día durante 7-10 días 

TIÑA EN CUERO CABELLUDO 

 

Griseolfulvina: 
 20-25 mg/kg/día (niños) en 2 dosis 

durante 4 a 8 semanas o hasta 2 
semanas tras la curación 

 
Terbinafina  

250 mg/día durante 
un mínimo de 6 semanas 

Fluconazol  
5-6 mg/kg en dosis única 

diaria durante 3 a 6 semanas 
 

Itraconazol  
5 mg/kg de 2 a 8 semanas 

CANDIDIASIS OROFARINGEA 

 

Nistatina en solución 
Fluconazol  

50-100 mg/día durante 1-2 
semana 

CANDIDIASIS GENITAL 

 

Clotrimazol crema 1 vez/día 
durante 3 a 7 días 

Fluconazol 150 mg dosis única 

INTERTRIGO CANDIDIÁSICO 

 

Antisépticos y astringentes tópicos 
(sulfato de zinc 1/1.000) 

 
Combinación de antimicótico y 

corticoide tópico (hidrocortisona + 
miconazol) 

En casos extensos:  
Fluconazol 

100 mg/día durante 7-10 días 

ONICOMICOSIS 

 

Terbinafina oral  
250 mg/día durante al menos 3 

meses 

Itraconazol  
3-5 mg/kg/día en dosis única 

diaria (generalmente 200 
mg/24 h) durante12 semanas 
en los pies y 8 semanas en las 

manos 
El tratamiento oral puede 

acompañarse de la aplicación 
de laca ungueal de amorolfina 
o ciclopirox olamina 2 veces 

por semana 
 

Tratamiento pulsátil. 
Itraconazol 

200 mg/día durante 7 días, 
seguidos de 3 semanas sin 
tratamiento; 3 ciclos (pies) 

y 2 ciclos (manos) 
   

Adaptado: Ruiz-Rivero J, Borbujo J. Actualización en el tratamiento de las micosis cutáneas. FMC. 2019;26(8):470-8 


