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CETOCONAZOL 
 

Cetoconazol é um antifúngico azol sintético, derivado imidazol e estruturalmente relacionado a 

outros imidazóis
1,2

. É ativo contra diversas cepas de fungos patogênicos, incluindo dermatófitos. O 

cetoconazol é fungistático, podendo ser fungicida em altas concentrações. O principal efeito dos 

imidazóis sobre os fungos é a inibição da esterol 14-α-desmetilase, prejudicando a síntese do 

ergosterol na membrana e inibindo o crescimento dos fungos
3,4,5,6

. Há relatos mostrando que o 

cetoconazol sistêmico apresentou elevações assintomáticas de alanina transferase e hepatite quando 

comparado ao uso de griseofulvina, sendo assim agente de segunda linha para a maioria das 

infecções fúngicas para uso oral
7
. Não foram encontrados relatos sobre a absorção do cetoconazol 

depois de aplicação tópica, bem como, efeitos adversos sistêmicos e interações com medicamentos. 

Não há estudos suficientes em grávidas, sendo considerado risco C pelo FDA. O xampu de 

cetoconazol 2% é indicado principalmente para dermatite seborreica e pitiríase versicolor
5
. Para o 

tratamento de Tinea capitis, o xampu de cetoconazol 2% e o sulfeto de selênio 1% têm sido 

indicados como terapia tópica adjuvante, porém, este último possui poucas apresentações no 

mercado nacional
7,8,9

. O miconazol (outro imidazólico tópico) não apresenta forma farmacêutica 

que propicie o uso em dermatoses do couro cabeludo
7
.  

 

Recomendação: inclusão de cetoconazol xampu 2% para o tratamento de infecções fúngicas de 

couro cabeludo e de dermatite seborreica na Remume 2011. 
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