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Bictegravir Rifampin

Farmacos implicados

Victima Dosis Diaria

Bictegravir 100 (mg)

Ajuste de dosis realizado Via de administracién del farmaco
Si Oral

Fecha de inicio Fecha de finalizacion

24 de octubre de 2024 11 de diciembre de 2024
Causante Dosis Diaria

Rifampin 600 (mg)

Ajuste de dosis realizado Via de administracién del farmaco
No Oral

Fecha de inicio Fecha de finalizacion

24 de octubre de 2024 11 de diciembre de 2024


https://clinicalcasesddis.com/es/ddis/
https://clinicalcasesddis.com/es/ddis/

Lista completa de los medicamentos que
toma el paciente

Tratamiento antirretroviral
Bictegravir/Emtricitabine/Tenofovir-AF

Lista completa de todos los medicamentos que toma el paciente, incluidos
los implicados en la interaccién

Rifampicin 600mg
Isoniazid 300mg
Pyridoxine 10mg

Descripcion del caso clinico

Sexo al nacer Edad

Masculino 29

eGFR (mL/min) Deterioro de la funcién hepatica
>00 No

Descripcién

El paciente fue diagnosticado con infeccion tuberculosa
latente (ITBL) en octubre de 2024 e inici6 el tratamiento el 24
de octubre (peso corporal 72,5 kg). Habia sido diagnosticado
con VIH a los 17 anos y en ese momento ya estaba en
tratamiento y toleraba bien bictegravir/emtricitabina/
tenofovir alafenamida (B/F/TAF), tras un historial de
adherencia irregular a la terapia antirretroviral relacionado
con el consumo de drogas. No estaba tomando otros
medicamentos.

Debido al inicio del tratamiento para la ITBL y a la interaccién
conocida entre rifampicina y bictegravir, el equipo clinico
decidié prescribir B/F/TAF dos veces al dia (uso fuera de
indicacién).



La carga viral del VIH se mantuvo suprimida durante las 7
semanas de tratamiento para la ITBL, y las pruebas de
funcidn renal y hepatica se mantuvieron dentro de los limites
normales.

Resultado clinico

No resultado indeseado

Comentario del comité editorial

El uso del tratamiento antirretroviral (TAR) en personas con
tuberculosis (TB) activa o latente es complejo debido a las
interacciones farmacoldgicas entre la rifampicina y la
mayoria de los antirretrovirales (ARV), incluidos los
inhibidores de la integrasa de segunda generacion,
dolutegravir y bictegravir. Bictegravir solo esta disponible en
una combinacion a dosis fija con FTC y TAF. Este caso ilustra,
por tanto, la posibilidad —aunque fuera de indicacion— de
utilizar bictegravir/FTC/TAF dos veces al dia junto con
rifampicina, lo que podria ampliar las opciones de
tratamiento de la TB en personas con VIH.

La rifampicina reduce de forma significativa la exposicién a
bictegravir debido a su potente induccion de UGT1A1, CYP3A
y P-gp. Los estudios farmacocinéticos han mostrado
concentraciones mas bajas de bictegravir cuando se
coadministra con rifampicina, incluso con bictegravir/FTC/TAF
dos veces al dia (1). Por este motivo, actualmente no se
recomienda la coadministracién de rifampicina y bictegravir/
FTC/TAF.



Aunque el breve periodo de uso concomitante en este caso
no permite extraer conclusiones firmes, un ensayo clinico
reciente en adultos con VIH y TB tratados con rifampicina
mostré que bictegravir/FTC/TAF administrado dos veces al dia
logré una supresion viroldgica comparable a DTG/3TC/TDF,
manteniendo concentraciones de bictegravir por encima de
la IC95 ajustada por proteinas (2). Estos datos sugieren que
la coadministracion podria ser viable en escenarios
seleccionados, pero debe realizarse con precaucion. Se
recomienda un control mas frecuente de la carga viral v,
cuando sea posible, monitorizacion terapéutica de farmacos.
En cuanto a la interaccién entre rifampicina y TAF, la
administracidon de TAF dos veces al dia junto con rifampicina
resulta en concentraciones intracelulares de tenofovir-DP
similares a las observadas con la administracion de TAF una
vez al dia sin rifampicina (3).
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Recomendacion Universidad de Liverpool



e Estos fdrmacos no deberian coadministrarse
Para mas informacién clic aqui
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