ANTI FONGIQUES PER OS
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Avantages:
*Trés efficace, action rapide. =
*Bonne adhérence muqueuse. b
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A\ Contre-indiqué < 4 mois (risque de fausse- N >
route).Interactions possibles (CYP3A4). .
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X . 5 al Avantages :
Indication : Enfant > 6 mois, muguet simple ou Ampho-Moron
. . X g P Suspension *Antifongique efficace localement, utilisé
modéré, en premiére intention si toléré. 24 ml 2 ~
depuis longtemps.
*Trés sOr dés la naissance.
Inconvénients : \
* Moins adhérent que le Daktarin 2 action Fluconazole
un peu plus lente. Avantages :
N hotérici - Nécessite plusieurs applications par “Traitement systémique puissant.
m ricin JOUE *Trés efficace en cas d’atteinte
Avantages : : i
T : = cesophagienne, récidives ou
*Trés bien tolére, sans risque de fausse-route. Indication : Muguet léger, ; A g
& y s > : 2. immunodépression.
*Pas d’interaction médicamenteuse. nourrisson/allaitement, traitement local

doux. Inconvénients :

*Risque d’effets hépatiques, interactions.
*Prescription médicale stricte.

Inconvénients :
Go(t amer, observance parfois plus difficile.

Indication :Nourrisson < 6 mois ou si Daktarin

contre-indiqué. Alternative sire et efficace. indlestian Formsseverne; reddivante, sl

patientimmunodéprimé.



https://compendium.ch/fr/product/1278-ampho-moronal-cpr-100-mg
https://compendium.ch/fr/product/1278-ampho-moronal-cpr-100-mg
https://compendium.ch/fr/product/1031556-multilind-susp-av-pipette-graduee
https://compendium.ch/fr/product/18732-diflucan-caps-50-mg

ANTIMYCOTIQUES TOPIQUES

Clotrimazole
1er choix général

Imazole® creme/pate
Fungtox créme
Canesten® créme
Corisol® créme

Trés large spectre: Candida,

dermatophytes, levures, champignons.

Trés bonne tolérance cutanée.

Trés utilisé en pédiatrie dés la
naissance (bien toléré en topique).
Idéal pourintertrigos, candidoses du
siege, plis, candidoses axillaires.
Moins d’irritation locale que le
miconazole

Moins rapide que la terbinafine sur les
dermatophytes purs, mais suffisant en
pédiatrie.

Econazole
1er choix

dans candidoses cutanées "humides»

Pevaryl® créme

Spectre trés large : dermatophytes,
Candida, levures, moisissures.

Trés efficace dans les candidoses
humides (intertrigos macérés sous les
seins, cou).

Alternative efficace quand clotrimazole
insuffisant.

Mycoses mixtes Candida +
dermatophytes.

Préférer clotrimazole chez < 2 ans (mais
pas de contre-indication stricte).
Irrite légerement plus que clotrimazole

Miconazole
1er choix

si zone <humide» + surinfection
bactérienne

Daktarin® créme

Tres bon spectre antifongique dont
Candida

Dés la naissance pour les cremes
topiques.

Effet antibactérien Gram+ : utile dans
lesintertrigos macérés avec surinfection
ex : candidose + strepto/staph léger (plis
fessiers, perléches)

Irritation locale possible

Terbinafine

. Lamisil® creme

. Fung-X Derma® créme

. Terbinafin Zentiva® créme
+  Terbinafin-Mepha® créeme

* Actiontresfongicide (tue le
dermatophyte) > plus rapide dans:
* Tinea corporis, pedis
(dermatophytaires annulaire,
seche, non macérée)

- {4 Pasidéale pour Candida!
e M=12ans!
* Légereirritation possible.
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