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Resumen

Introduccion: la candidiasis vulvovaginal (CVV) representa una de las infecciones ginecoldgicas
mas frecuentes en mujeres en edad fértil, principalmente causada por Candida albicans. Cerca
del 75% de las mujeres experimentaran al menos un episodio en su vida, con un 5-10% desarro-
llando candidiasis recurrente (CVVR).

Objetivo general: determinar las variantes genéticas y mecanismos de resistencia antifingica
en meujeres con candidiasis vulvovaginal recurrente por Candida spp.

Metodologia: la investigacién empled el modelo PICO y consideré ensayos clinicos aleato-
rizados, estudios observacionales analiticos, libros y revisiones sistematicas sobre variantes
genéticas y resistencia antifingica en CVVr publicados en inglés o espaiol en la Ultima década,
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excluyendo trabajos no experimentales, tesis, guias clinicas e infecciones no vulvovaginales. Se
buscé en PubMed, ScienceDirect, Redalyc, ResearchGate y Google Scholar.

Resultados: se incluyeron 10 articulos relacionados al tema y los hallazgos indican que genotipos
como CAl 32-46 y mutaciones en ERG11 se asocian con resistencia a azoles, mientras que los
polienos, como la nistatina, ofrecen mejor eficacia terapéutica. El gen CDR1 mostré mayor rela-
cioén con la activacién de bombas de eflujo, a diferencia de CDR2 y MDR1. Ademas, C. albicans
y C. glabrata fueron las especies con mayor capacidad de formar biofilms.

Discusion: en conjunto, la evidencia confirma que mutaciones y biofilms incrementan la resis-
tencia antifingica.

Conclusion: las variantes genéticas si influyen en la resistencia a antifingicos, asi como los
mecanismos de barrera como la bomba de eflujo y los biofilms.

Palabras clave: biofilms, bomba de eflujo, candidiasis vulvovaginal recurrente, CDR1, ERGT1

Abstract

Introduction: Vulvovaginal candidiasis (VVC) is one of the most frequent gynecological infec-
tions in women of reproductive age, primarily caused by Candida albicans. Approximately 75%
of women will experience at least one episode in their lifetime, with 5-10% developing recurrent
candidiasis (RVC).

General objective: To determine the genetic variants and mechanisms of antifungal resistance
in women with recurrent vulvovaginal candidiasis caused by Candida spp.

Methodology: The research employed the PICO model and considered randomized clinical trials,
analytical observational studies, books, and systematic reviews on genetic variants and antifungal
resistance in RVC published in English or Spanish in the last decade, excluding non-experimental
studies, theses, clinical guidelines, and non-vulvovaginal infections. PubMed, ScienceDirect,
Redalyc, ResearchGate, and Google Scholar were searched.

Results: Ten articles related to the topic were included, and the findings indicate that genotypes
such as CAI 32-46 and mutations in ERG11 are associated with azole resistance, while polyenes,
such as nystatin, offer better therapeutic efficacy. The CDR1 gene showed a stronger association
with efflux pump activation, unlike CDR2 and MDR1. Furthermore, C. albicans and C. glabrata
were the species with the greatest capacity to form biofilms.

Discussion: Overall, the evidence confirms that mutations and biofilms increase antifungal
resistance.

Conclusion: Genetic variants do influence antifungal resistance, as do barrier mechanisms such
as the efflux pump and biofilms.

Introduccion septicemia (2). De sus 190 especies, nueve
_ son patoldgicas: C. albicans, C. glabrata, C.
El género Candida esta conformado por krusei, C. guilliermondii, C. pseudotropica-

levaduras unicelulares que crecen en diver- lis, C. zeylanoides, C. rugosa, C. parapsilosis
sos medios, formando colonias lisas, blan- y C. tropicalis (3). La Organizacién Mundial
quecinas y brillantes (1). Aunque es comensal de la Salud (OMS) ha clasificado a los paté-
humano, actua como patégeno oportunista, genos flngicos como una amenaza mundial

causando desde infecciones mucosas hasta debido a su alta prevalencia, resistencia a
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tratamientos y limitaciones en el desarrollo
de terapias efectivas (4). En particular, C. au-
ris y C. albicans han sido catalogadas como
patdgenos criticos, con tasas de mortalidad
que oscilan entre 29-53% y 20-50%, respec-
tivamente, ademds de presentar resistencia a
multiples antifingicos (5).

Existen varios estudios que hablan
acerca de la prevalencia e incidencia de las
mujeres con infecciones por Candida spp., su
incidencia anual es de 138 millones de muje-
res, proyectandose a un aumento a 158 millo-
nes para 2030 (6,7). Ademas, se explica que
la incidencia de casos estd mas relacionada
a las mujeres en edad fértil que comprende
entre los 20 a 50 anos de las cuales existe
un 10-75% que desarrollen como minimo un
episodio de infeccidén por este patégenoy en-
tre el 5-10% se estima que desarrollardn can-
didiasis vulvovaginal recurrente (8, 9). En un
estudio de India se comprobd que las mujeres
en edad productiva tienen una prevalencia de
10-35% de vulvovaginitis por Candida confir-
mada por laboratorio (10).

En un estudio realizado en el conti-
nente europeo, especificamente en los pai-
ses de Francia, Alemania, ltalia, Espana y
Reino Unido, y también incluyendo a Estados
Unidos, a 6010 pacientes femeninas entre 16 a
65 anos de edad se encontré que dependien-
do del pais un cuarto o la mitad de las pacien-
tes ha tenido un diagndstico de candidiasis
vulvovaginal por lo menos una vez en su vida,
ademads se pudo registrar que las mujeres
francesas eran las menos propensas con un
29% de casos y las mujeres italianas fueron
las mas susceptibles a esta enfermedad con
un 49%. Ademas, el estudio refiere que una
quinta parte de las mujeres han tenido recu-
rrencia de esta enfermedad, representando
el 9% del total de las mujeres encuestadas,
siendo las mujeres entre los 25 a 34 afos las
que reportaron mayor frecuencia en la vulvo-
vaginitis candididsica recurrente (11).

En cuanto a Estados Unidos se analiz6
un estudio parecido al de Europa en donde
se realizaron encuestas a 4548 adultos re-
sidentes de este pais, para conocer la can-
tidad de veces que han tenido una infeccién
por Candida spp en diferentes periodos de
tiempo, los cuales fueron durante el ano an-
terior a su estudio, a lo largo de la vida de las
participantes y también se analiz6 el uso de
antifingicos de venta libre y con receta. Los
resultados de este estudio coinciden en cierta
forma con los de otros paises, ya que, durante
el dltimo ano el 5,2% de los participantes tuvo
esta infeccidn, y el 53% la han presentado a lo
largo de su vida. Con respecto al uso de medi-
camentos antifingicos, el 72% de las mujeres
en el ano posterior del estudio utilizaron estos
farmacos bajo una receta proporcionada por
personal de salud calificado, el 40% utilizaron
medicamentos de libre venta, y el 16% refirie-
ron haber utilizado ambos (12).

En Latinoamérica se realizaron estudios
en Colombia, Peru y Ecuador. En Colombia
se analizaron a 2.384.164 mujeres entre los 15
a 49 anos que fueron a consulta por candi-
diasis vulvovaginal desde el afio 2015 a 2019,
estimando que la prevalencia nacional es de
apenas el 113% (13). Por otra parte, un estudio
en el de Centro de Salud Morro Solar-Jaén en
la provincia de Jaén, Peru, realizado a 2851
mujeres reportd que la prevalencia por infec-
cién de Candida albicans fue de 31,27%, sien-
do el grupo etario mas frecuente las mujeres
dentro del rango de edad de 15 a 49 afos (14).
En Ecuador, el estudio realizado por Orellana
J, Pacheco K (15) exponen que determinar la
incidencia de las infecciones por Candida spp
es dificil debido a que existen casos en donde
se puede presentar de manera asintomatica,
sin embargo, mencionan un trabajo realizado
en el afno de 2017 en donde exponen que en
la ciudad de Cuenca, Azuay la prevalencia por
esta enfermedad fue del 30,33%. Ademas, el
estudio refiere que los antifiingicos con mayor
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resistencia son el miconazol, itraconazol y
fluconazol.

Varios autores estan de acuerdo en que
la candidiasis vulvovaginal recurrente repre-
senta un problema de salud publica a nivel
mundial (6,7,16). Ademas, los estudios coin-
ciden en gue se debe considerar recurrente
cuando la paciente presenta de 3-4 infeccio-
nes en menos de 12 meses (1718). Otro punto
compartido es el rango de edad que mas se
ve afectado por esta enfermedad, siendo en-
tre los 15 a 49 afos, que coincide con la edad
fértil femenina (11,13,14). Por otra parte, plan-
tean que la C. albicans es el principal agente
etiolégico representando el 90% de los ca-
s0s, aunque se ha observado un incremento
de infecciones por C. glabrata y C. tropicalis,
las cuales exhiben mayores mecanismos de
resistencia, complicando su manejo clinico
(14,19). Ademas, afirman que esto es conse-
cuencia de la resistencia antifingica que esté
mediada por diversos mecanismos. Uno de
ellos es la formacion de biofilms, que impi-
den la penetracién de farmacos. La sobreex-
presién de bombas de eflujo (CDR1y MDR1),
responsables de la expulsién activa de com-
puestos antifingicos. Y por mutaciones en el
gen ERGT11, que reducen la afinidad por azoles
(20-22). Por otra parte, se encontrd relacién
entre la venta de farmacos antiflingicos sin
receta médica y el aumento de la resistencia
de Candida spp. (12-15).

Todos ellos afectan el tratamiento de
esta infeccién y por esto, se ha planteado
la problematica: ;Cudles son las variantes
genéticas y/o mecanismos de resistencia a
antifungicos en mujeres con diagndstico de
candidiasis vulvo-vaginal por Candida spp re-
currente versus mujeres sin recurrencia?

Metodologia

Se procedid a realizar una revision sistemética
basada en la guia PRISMA 2020 (23), se utilizd
el modelo PICO para estructurar la pregunta
de investigacién. Se consideré como pobla-
cidén a mujeres con infeccion por Candida spp.,
comparando cepas con y sin resistencia a los
antifingicos, se evalué variantes genéticas y
mecanismos de resistencia asociados. Se in-
cluyeron ensayos clinicos, estudios de cohor-
te, casos y controles, estudios transversales
y estudios descriptivos publicados en inglés
o espanol entre 2010 y 2025, que abordaran
variantes genéticas, susceptibilidad antifiin-
gica, bombas de eflujo o formacién de biofilm
en aislamientos vaginales de Candida spp. Se
incluyeron estudios anteriores a los ultimos
cinco anos cuando correspondian a investi-
gaciones primarias directamente relacionadas
con variantes genéticas o mecanismos de re-
sistencia antifingica en Candida spp., debido
a su relevancia para el objetivo de la revision.
Se excluyeron cartas al editor, guias clinicas,
tesis, estudios no experimentales y los que no
tienen relevancia con candidiasis vulvovagi-
nal. La busqueda fue realizada en bases de
datos digitales como PubMed, ScienceDirect,
Redalyc, ResearchGate y Google Scholar, se
empled los términos MeSH y operadores boo-
leanos como “Candida’; “"ERG11", “"CDRT’, “bio-
films" y "bomba de eflujo”. La calidad metodo-
l6gica se evalué mediante el indice SCimago
Journal Rank y la escala Newcastle-Ottawa
para estudios de cohorte y casos y controles,
asi como su version modificada para estudios
transversales.
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Figura 1. Diagrama de flujo basado en la metodologia PRISMA (identificacién, cribado e inclusion)
de articulos para la revisién sistematica realizado en su sitio web oficial.

Fuente: Elaborado por los autores.

Resultados

Tabla 1. Listado de estudios utilizados en el estudio

Autor Tipo de L. - .. .
(Ret.) estudio Seleccion Comparabilidad Exposicion Puntaje
Shu-Hua Cohorte/ _ 7/9 Moderado-
et al. (24) Casos-control bajo
Bowen et Cohorte/ 9/9 Muy bajo

al. (25) Casos-control
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UEe d_e Seleccion Comparabilidad Exposicion Puntaje Riesgo
estudio
Sa?h(;:)t Transversal - 8/10 Mocéz;gdo—
2?876))( Transversal - 8/10 Moﬂzgzdo-
Z:IIa ?298(;[ Transversal - 8/10 Mof):”rgdo—
Gu(ozg;c . ansversal - 8/10 Mocti)zlj'gdo—
;s;?h(ggi) Transversal - 8/10 Moﬂzgzdo-
Yar(13ﬁ’; e Transversal — 8/10 Mogiggdo—
eAtILIThg;i) Transversal - 8/10 Mocgzlj'gdo—
Li(g’é)a " Transversal - 8/10 Moﬂz;gdo-

Fuente: Elaborado por los autores.

La Tabla 1 presenta la evaluacion del transversales. Nueve estudios presentaron
riesgo de sesgo de los diez estudios inclui- riesgo moderado-bajo y uno riesgo muy bajo,
dos. Se aplicé la escala Newcastle-Ottawa esto indica una calidad metodoldgica adecue-
para estudios de cohorte y casos y contro- da para el analisis.

les, y su versién modificada para estudios

Tabla 2. Variantes genéticas asociadas a la candidiasis vulvo-vaginal por Candida spp recurrente
segun: tipo de antiflngico de resistencia y especie de Candida.

Autor Especie Variante Antifingicos
(Ref.) P genética evaluados

Hallazgos principales

CAIl 32-46: 100% resistencia a

Sth:l-?; f) C. albicans CélAfg_OA:i g S li:tIrL;i:(;rr]]ZZz(())lll itraconazol y mayor CMI; CAl
' 30-45: baja resistencia (2,2%)
Bowen et Nistatina e itraconazol: 100%
al. (25) C. albicans No reportado  Azoles, polienos sensibilidad; azoles con
' resistencia variable
Sahu et al Azoles. polienos Alta resistencia a azoles
" C.albicans  No reportado €5, POTienas, (=54-60%); nistatina mayor
(26) equinocandinas

sensibilidad (54,29%)
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Autor Especie Variante Antifingicos
(Ref.) P genética evaluados

Hallazgos principales

Mutacion ERG11 asociada a

resistencia a azoles; mayor
Dovo et al. » may

27) Candida spp. ERG1 Azoles, polienos  resistencia en C. glabrata;
nistatina y econazol mas
efectivos

C.: Candida; CMI: concentracion minima inhibitoria; CAl: Candida albicans index (genotipo);
ERGT1I1: gen que codifica la enzima lanosterol 14a-demetilasa; Azoles: antifungicos del grupo
azolico (fluconazol, itraconazol, miconazol, ketoconazol, voriconazol); Polienos: antifingicos
como nistatina y anfotericina B.

Fuente: Elaborado por los autores.

La Tabla 2 muestra que la resistencia susceptibilidad a los azoles, principalmente
antifingica varia en funcién de la especie de fluconazol e itraconazol. Por otro lado, los po-
Candida, del perfil genético y del tipo de anti- lienos, especialmente la nistatina, mantienen
fungico. Los genotipos como CAIl 32-46 y al- una mejor respuesta terapéutica en la mayoria
teraciones en ERG11 se relacionan con menor de los aislamientos analizados.

Tabla 3 Mecanismos de resistencia de variantes de Candida spp recurrente por biofilms y trans-
portadores de eflujo segun: tipo de mecanismo y variante de Candida spp.

Autor Esbecie Genes
(Ref.) P implicados

Mecanismo Hallazgos principales

Sobreexpresion de CDR71 (13,16x)

Zhang et C. albicans CDRI, CDR2, Bombas de en cepas resistentes; otros genes
al.(28) MDRI, FLUT eflujo P stenles; olros g
sin cambios significativos
ADH1, CDRI, AQH7 sobreexpresadp en cepas
Guo et al. . Bombas de resistentes y correlacionado con
C. albicans CDR2, MDR], . . P
(29) FLUT. ERGT1 eflujo CDR1, CDR2y FLUT; sin relacién
’ con MDR1y ERGT1
Esfahani , CDRI1, CDR2, Bombas de Alta sobreexpresion de CQRi y
C. albicans . MDR1 en CVVR; coexpresion en
et al. (30) MDR1 eflujo . ;
75% de aislamientos
Yan et al. . ALST, ALS3, o Mayor formacién de biofilm
C. albicans Biofilm en cepas de CVVR frente a
(31) HWP1 ..
colonizacién (p<0,05)
Alikhani  C. albicans, . Biofilm Produccién de biofilm: C. albicans
etal (32) C.glabrata 48,7% vy C. glabrata 54,5%
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Genes
implicados

Autor

(Ref.) Especie

Mecanismo

Hallazgos principales

Li et al. C. albicans CDRI1, CDR2,
(33) ' MDR1

Biofilm fuerte en CVVR (48,4%); ™

Biofilm + eflujo CDR1y CDR2 tras biofilm; MDRT sin

cambios

C.: Candida; CVVR: candidiasis vulvovaginal recurrente; CDR1/CDR2/MDR1/FLU1: genes
asociados abombas de eflujo; ERG11: lanosterol 14a-demetilasa; ADH1: alcohol deshidrogenasa
1, ALS1/ALS3/HWP1: genes relacionados con adhesién y formacién de biofilm.

Fuente: Elaborado por los autores.

La Tabla 3 presenta los mecanismos de
resistencia antifliingica identificados en los es-
tudios incluidos. El hallazgo mas frecuente fue
la sobreexpresion de *CDR1*, especialmente
en cepas resistentes a fluconazol. En cambio,
*CDR2* y *MDR1* mostraron resultados me-
nos constantes. También se observé que la
formacion de biofilm favorece la persistencia
de la infeccién, ya que dificulta la accién del
antifingico y puede aumentar la expresion de
genes relacionados con bombas de eflujo.
Discusion
La Candida albicans es la especie predomi-
nante y la que desarrolla mayor resistencia,
los autores incluidos en la presente revision
coinciden que esta especie posee una capa-
cidad superior de adaptacion al nicho vaginal
por diversos mecanismos genéticos. La C. al-
bicans presenta mayor diversidad genética lo
que favorece a los genotipos resistentes como
CAIl 32-46 (27). En relacién con la resistencia
segun el tipo de antifungico, la recurrencia
por C. albicans se debe a la activacién de me-
canismos que disminuyen la eficacia de los
azoles, mientras que los polienos mantienen
mejor rendimiento terapéutico. Por otra par-
te, la sobreexpresion de CDR1 en cepas resis-
tentes favorece la expulsién del fadrmaco (28).
Ademas, las biofilm fuertes incrementan adn
mas la expresiéon de CDR1y CDR2 y reducen
la penetraciéon del antifliingico, lo que explica

por qué fluconazol, miconazol y clotrimazol
muestran mayores tasas de resistencia en los
casos de CVVR (32,33).

En lo relacionado a las cepas de C. albi-
cansy sus variantes genéticas predisponentes
a la resistencia a antimicéticos, el autor Shu-
Hu G et al. (24) realizd un ejercicio compara-
tivo entre aislamientos de esta especie, pero
diferenciadas por genotipos, nombrados como
CAl 30-45 y CAI 32-46, en la cual los resulta-
dos concluyeron en que el segundo de estos,
fue susceptible de dosis-dependientes al far-
maco fluconazol, presentando 100% de resis-
tencia a itraconazol. Por el contrario, CAl 30-
45 exhibid sensibilidad en un porcentaje del
2,2% de resistencia. En lo concernientes a las
CMI (GM) de fluconazol e itraconazol fueron
sustancialmente superiores en CAl 32-46 en
contraste a CAl 30-45 (P < 0,001). Finalmente,
en la dindmica de las mutaciones se presenté
un mayor nimero en CAl 32-46 en ERG11, con
una divergencia superior (P < 0,001).

En pacientes con sospechas de CVV,
dentro del contraste entre los polienos ver-
sus azoles, en términos de Sahu B, et al. (25)
culmind en que los aislados se mostraron con
60% de sensibilidad a nistatina y 54,29% de
sensibilidad a miconazol, con resistencia para
este ultimo del 3714%. En lo pertinente a ke-
toconazol y voriconazol los dos registraron un
60% de resistencia. En cuanto a la resisten-
cia, se aprecié una intermedia de un 45,71% a
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anfotericina B y 42,86% a itraconazol. Sobre
fluconazol presenté un 54.29%, mientras que
caspofungina exhibié una distribucion equi-
librada entre sensibilidad y resistencia. En
la misma ténica, Bowen C, et al. (26) en los
aislados de C. albicans cuyo origen eran de
CVVA y CVVR verifico diferencias por anti-
fungico. En adicién, terminé comprobando
en referencia a la sensibilidad que nistatina
lo expuso en un 100% en ambos grupos, con
la anfotericina un 98,3% en CVVA y 91,7 en
CVVR, con resistencias del 1,7 % y 8,3 %, res-
pectivamente; en lo perteneciente a clotrima-
zol exhibié un 93,1% en CVVAy 86,7 en CVVR,
con resistencias de 1,7% y 8,3%. En la misma
linea, para miconazol presenté un 55,2% en
CVVAy 41,6% en CVVR, teniendo resistencia
del 41,4% y 41,7% respectivamente; ademas,
en fluconazol, se evidencié un 75,9% en CVVA
y 75% en CVVR con resistencias de 5,6% en el
primeroy 8,3% en el segundo. En el corolario,
en itraconazol se expuso un 100% en CVVA'Y
CVVR, sin determinarse resistencia.

De igual manera se plantea que el flu-
conazol y el cotrimazol al ser tratamientos
tradicionales y que se han usado de manera
ilimitada, han generado resistencia en ciertas
cepas de Candida spp, permitiendo proponer
el uso de otros azoles. En correspondencia a
esto, Dovo E, et al. (27) demostraron en su es-
tudio que existe sensibilidad reducida hacia el
fluconazol con un porcentaje de 59,54% y al
cotrimazol con 43,51 %. Ademas, en su estudio
se puede ver que dependiendo la especie de
Candida spp. puede variar la resistencia ha-
cia los azoles siendo la C. fomata la que mas
resistencia presenta a los azoles tradicionales
(52,6% para fluconazol y 42,1% para miconazol).
En base a esto, se destaca el uso de Econazol
como un tratamiento alternativo debido a su
alta sensibilidad y en cuanto a la familia de los
polienos la Nistatina es la mejor opcién porque
no presentd ninguna resistencia en cada géne-
ro de Candida spp. En cuanto, a la expresion del

gen ERG11, coincide con los otros estudios en
gue su presencia genera resistencia.

En referencia a la relacion de causalidad
entre los pacientes con CVVRy resistencia a
antifingicos mediados por el mecanismo de
las bombas de flujo, autores como Zhang J,
et al. (28) han concluido que la expresién de
CDR1aumenta en 3,16 veces en el grupo de 18
aislados de C. albicans resistentes al flucona-
zol en comparacion con los aislamientos de C.
albicans sensibles al fluconazol (P<0,05). En la
misma sintonia, Gou H, et al. (29) ha finalizado
en que la expresion del gen ADH1 se correla-
ciona positivamente con la expresién de los
genes asociados a la resistencia a los azoles,
los cuales son el CDR1, CDR2y FLU1 (P<0,01)
y destaca que todos presentan Rs mayores de
0,7 en todos los grupos estudiados. Estafahani
A, et al (30), es coincidente con estas con-
clusiones, puesto que ha sostenido que la
sobreexpresiéon de CDR1 es de 3,65 - 24,76
veces y del MDR1 de 4,46 - 20,25 veces en
todos los aislamientos de CVVR resistentes a
fluconazol (75% de 8 aislamientos) y los que
eran también a dos o mas azoles (ITR, POS
y VOR). Pero, explica que el gen MDR1 no se
expresé en dos aislamientos.

Sobre la recurrencia de la CVVR, se ve-
rificd que son causadas por las biofilms. Yan
C, et al. (31), corrobora esta idea ya que en su
investigacion concluye que la capacidad de
formacion de biofilms de las cepas aisladas
de pacientes con RVCC es significativamente
mas fuerte que las cepas de colonizadores va-
ginales (P < 0,05). En igual direccion, Alikhani
T, et al. (32) puntualiza en su pesquisa que
de 39 aislamientos de C. albicans, 19 (48,7%)
cepas dieron positivo en produccién de bio-
pelicula. De los 11 aislados de C. glabrata, 6
(54,5%) produjeron biopelicula. En igual senti-
do, Li S, et al. (33) culmina sosteniendo que la
formacién de biopelicula aumenta la resisten-
cia antifungica, donde CDR1y CDR2 se sobre
expresaron, particularmente en el 48,4% de
los aislados CVVR con biofilm fuerte (P<0,05),
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en la cual MDR1 no exhibié modificaciones
significativas (p > 0,05). Por el contrario, el
biofilm fuerte se asocié a mayor resistencia 'y
mayor riesgo de recurrencia.

La principal limitacion en la presente
revision sistematica es la escasa disponibili-
dad de estudios que comparen la candidiasis
vulvovaginal recurrente y no recurrente, lo
qgue impide comparar las variantes genéticas
entre ambos grupos. Adicionalmente, se iden-
tificé un nimero reducido de investigaciones
gue analicen variantes genéticas especificas,
la mayoria se enfoca solo en la descripcién
fenotipica. A esto se suma la escasez de in-
formacién en Latinoamérica, lo que dificulta
extrapolar los resultados.

El aporte a la salud publica seria pro-
porcionar evidencia que regule el uso indis-
criminado del fluconazol y otros azoles en la
comunidad, dado que constituye uno de los
factores mas importantes para desarrollar re-
sistencia antifingica. Asimismo, al compren-
der los mecanismos moleculares implicados
en la recurrencia esta revisién contribuye a
diagndsticos mas precisos y orienta al desa-
rrollo de estrategias preventivas en los proce-
sos de resistencia identificados.

Conclusion

La resistencia antifingica de la candidiasis
vulvovaginal recurrente no depende Unica-
mente de un solo factor, mas bien, de varios
mecanismos de adaptacién de Candida spp..
Entre estos factores se encuentran las muta-
ciones en ERG11, menor respuesta a los azo-
les, sobreexpresion de CDR1, favoreciendo la
activaciéon de bombas de eflujo y expulsion del
antifungico. A esto se suma la formacién de
biofilm, que permite al microorganismo man-
tenerse por mas tiempo en el tejido vaginal,
dificulta la accién del tratamiento y favorece
la recurrencia de la infeccion.

Esta condicion de resistencia a antifun-
gicos de Candida spp., debe ser valorada en

la préactica clinica desde la perspectiva de
complementar la evaluacién con estudios
microbioldgicos e identificar la especia de
Candida involucrada para poder establecer
el tratamiento antifingico adecuado.

Desde el punto de vista de la Salud
Publica, estos resultados promueven a bus-
car estrategias de control frente al uso de an-
tifingicos, sobre todo con fluconazol y otros
antifingicos usados con frecuencia. La auto-
medicacidn, y tratamientos a repeticion favo-
recen el desarrollo de resistencia antifiingica
cuando no se ha realizado una evaluacién
microbiolégica. Por esta razén, programas de
vigilancia epidemioldgica de resistencia anti-
fungica y promocién de una prescripcion res-
ponsable por parte de facultativos, ayudara a
disminuir esta problematica y mejorar el trata-
miento de candidiasis vulvovaginal recurrente.
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