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무좀균은 덥고 습기차며 어두운 환경을 좋아

하는곰팡이(진균)의일종으로피부의각질

층은 물론 손톱 발톱 등에 침범하여 번식한다. 피부

에 생기는 무좀은 좁쌀 같은 물집이 생기며 가려운

무좀, 피부가 갈라지고 진물이 나는 무좀, 건조한 인

설이일어나는무좀등이있으며손톱발톱에는색이

변하면서두터워지는무좀이생긴다. 

피부에생기는무좀은일차적으로바르는약으로꾸

준히치료하면대개는잘낫는다. 그러나관리를잘못

하여복합적으로세균감염이되었거나바르는약만으

로치료가잘되지않는경우는항생제치료나먹는약

등그에맞는적절한치료법을동원하여야한다. 

바르는 무좀약으로는 연고 크림 액제 스프레이 등

다양한제형으로나오고있으며손톱발톱에도흡수가

되는손톱발톱전용무좀치료용약제도있다. 처방전

없이도 구입할 수 있는 일반의약품으로 성분에 따라

피부자극이심한제품도있으므로무좀의상태에따라

의약사와상담하여효과적인치료제를선택한다. 일반

무좀약은 하루 2번 아침, 저녁으로 발라주는데, 깨끗

이씻고발을완전히말린뒤에꼼꼼히발라줘야한다.

잠자는동안은땀도흘리지않고약이잘흡수되어치

료효과가좋으므로저녁에는꼭바르고잔다. 손톱발

톱 무좀약은 사포로 손톱 발톱을 깎아내면서 첫 달은

이틀에 한번, 다음 달은 주 2회, 그 다음 달은 주 1회

바른다. 6개월이상은사용하지않는다.

먹는약은바르는약만으로치료가잘되지않거나

손톱 발톱 등 바르는 약이 흡수되지 않는 무좀의 경

우의사의처방을받아약국에서조제하여용법에따

라먹는다.

무좀의원인이되는곰팡이도종류가있어한가지

약이어떤사람에게는효과가있지만, 다른사람에게

는효과가없을수도있다. 이럴때는다른성분의무

좀약을써보아야한다. 그리고약을바르거나먹어서

증상이 좋아지더라도 곰팡이가 완전히 죽지는 않고

잠복하고 있는 상태이기 때문에 바르는 약은 1-2주

정도 계속 발라주는 것이 좋고, 먹는 약은 의사의 판

단에따라곰팡이가완전히죽을때까지(손발톱무좀

의경우3-12개월) 치료하여재발하지않도록한다.

먹는 무좀약은 대개 이트라코나졸(스포라녹스),

테르비나핀(라미실), 플루코나졸 성분의 약이다. 이

트라코나졸 제제는 가장 광범위하게 무좀균에 듣는

약이지만 약물끼리의 상호작용이 많아 다른 약을 먹

고 있는 경우 꼭 의사나 약사에게 확인하고 약을 먹

어야한다. 음식을먹고바로먹는것이약효가좋다.

테르비나핀 제제는 1일 250mg(아침 저녁 2회 또는

하루1회)을3-6개월먹는다. 위산의영향을별로받

지않는다. 플루코나졸제제는주1회150mg을먹으

며 위산의 영향도 별로 없고 먹기도 간편하다. 원인

균이 칸디다가 아닐 경우 효과가 없을 수가 있다. 수

면제 중 트리아졸람(할시온) 성분제제와 같이 먹을

수 없다. 그러나 먹는 무좀약은 일단 간 검사를 하여

정상을확인한후먹는것이좋다.
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