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AMINOGLUCOCIDOS

\




DOSIS:
ADULTO: 1 g/24 hrs en 1-2 dosis,
en caso de infecciones graves
podrian administrarse hasta 2
a/24 h.
NINO: 20-30 mg/kg/24 h, hasta
una dosis maxima de 500 mg/24
h.

EFECTOS ADVERSOS:
Albuminuria
Anafilaxia
Aphea
aumento de creatinina sérica
eosinofilia
erupciones exantemadticas
Fiebre
Hematuria
Nauseds
reacciones de
hipersensibilidad
vomitos

INDICACIONES:
oBrucelosis
oDiarrea
oEndocarditis infecciosa
oGonorrea
olnfeccidon del fracto urinario
olnfeccidn digestiva
oMeningitis
oPeste
oTuberculosis cutdnea
oTuberculosis ocular
oTuberculosis pulmonar.

CONTRAINDICACIONES:
» Hipersensibilidad a
estreptomicina
« Alergia a aminoglucdsidos o
cualqguier otro componente
del medicamento.

LACTANCIA'Y EMBARAZO:

« No se recomienda el uso de
estreptomicina en embarazadas,

en |la lactancia es seguro

«  Minimo riesgo para la lactancia

y el lactante. Los
aminoglucdsidos se absorben
muy poco por el intestino.

MECANISMO DE ACCION:

Inhiben la sintesis proteica
bacteriana y alteran la
integridad de la membrana
citoplasmatica.




DOSIS:
Diarrea infecciosa: 1-2 gr/24 hr
repartidos en 3-4 tomas.
Estrenimiento: 1 g/24 h, durante 5-6
dias

Esterilizacion intestinal preoperatoria:

19/4 h durante las 24-72 h previas.
Hiperamonemia, encefalopatia
hepdtica: 4 12 g/24 h

NINO:No se ha evaluado eficacia y
seguridad.

INDICACIONES:
Encefalopatia hepdtica
Enterocolitis
Estrenimiento
Hiperamonemia
infeccion digestiva.

CONTRAINDICACIONES:

« Alergias a
aminoglucdsidos

« Obstruccidn intestinal.

EFECTOS ADVERSOS:
* Anafilaxia
« Dermatitis exfoliativa
« Diarrea
« FErupciones exantemdticas
* Fiebre

* Mareo
« Nauseas
 Prurito

« Hipersensibilidad
«  VOmitos.

LACTANCIA'Y EMBARAZO:
se clasifica dentro de la
categoria C de riesgo en el
embarazo
Minimo riesgo para la lactancia
y el lactante.

MECANISMO DE
ACCION:

Inhiben la sintesis proteica
bacteriana y alteran la
integridad de la membrana
citoplasmatica.




DOSIS:
ADULTO: Min. 5 mg/kg/8h o 7.5
mg/kg/24 hr  Max. 2° mg/kg/24
h
NINO y adolescentes <18 anos
dosis de adultos
Ninos mayores de 2 semanas: 5
mg/kg/8 ho 7.5 mg/kg/12 h12 h
Ninos prematuros: 7,5 mg/kg/

EFECTOS ADVERSOS:
Anemia
Aumento de creatinina sérica
Cefalea
Erupciones exantemdadticas
Fiebre
Hipomagnesemia
Aumento de nitrdgeno ureico
Insuficiencia renal.
Miastenia
Nauseas
Vomitos.

INDICACIONES:
Infeccion articular
Infeccion de piel
Infeccion de tejidos blandos
Infeccion genitourinaria
Infeccion infraalbdominal
Infeccion 6sea
Infeccion respiratoria
Meningitis
Peritonitis
Quemaduras
Sepsis.

CONTRAINDICACIONES:
« alergia a
aminoglucdsidos.

LACTANCIA Y EMBARAZO:
se clasifica dentro de la
categoria C de riesgo en el
embarazo
Minimo riesgo para la lactancia
y el lactante.

MECANISMO DE
ACCION:

Inhilbben la sintesis proteica
bacteriana y alteran la
integridad de la membrana
citoplasmdatica.




DOSIS:
ADULTO: min. 5mg/kg/8 h-7.5
mg/kg/12 h. Max. 15 mg/kg/dia.
NINO: 7.5 mg/kg/12 h, prematuros
o recién nacidos: 10 mg/kg
seguido de 7.5 mg/12 h.

EFECTOS ADVERSOS:
Cefalea
Disnea
Dolor en el punto de inyeccidn
Eosinofilia
Erupciones exantematicas
Fiebre
Incremento de nitrégeno ureico
Leucopenia
Mareo
Nauseas
Proteinuria
Urticaria y vomitos.

INDICACIONES:
Endocarditis bacteriana
Infecciones abdominales
Infecciones biliares
Infecciones cutdneas y de
tejidos blandos
Infecciones genitourinarias
Infecciones 6seas
Infecciones en quemaduras
Infecciones urinarias
Meningitis (E. coli)

Ofitis media aguda
Peste

Septicemia
Sinusitis.

CONTRAINDICACIONES:
« alergia a aminoglucdsidos.

LACTANCIA'YY EMBARAZO:
Se clasifica dentro de la
categoria D de riesgo en el
embarazo.

Conftraindicado en lactancia

MECANISMO DE
ACCION:

Inhilbben la sintesis proteica
bacteriana y alteran la
integridad de la membrana
citoplasmdatica.




DOSIS:
ADULTO: 1-10 mg/kg/8-24 h.
NINOS Y ADOLESCENTES <18
ANOS: parenteral
Ninos >1 semana: 2-2.5 mg/kg/8h
Prematuros y recién nacidos de
hasta 1 semana: hasta 2
mg/kg/12 h

EFECTOS ADVERSOS:
Cefalea
Congestion nasal
Diarrea
Dolor osteomuscular
Erupciones exantematicas
Fiebre
Aumento de nitrdgeno ureico
Malestar general
Nauseas
Poliuria
Prurito
Somnolencias
Vomitos.

INDICACIONES:
Exacerbaciones en fibrosis
quistica
Infeccion articular
Infeccion de piel
Infeccion de tejidos blandos
Infeccidn genitourinaria
Infeccion infraabdominal
Infeccion dsea
Infeccion respiratoria
Meningitis
Peritonitis
Quemaduras
Sepsis

CONTRAINDICACIONES:
« alergia a aminoglucdsidos.

LACTANCIA'Y EMBARAZO:
Se clasifica dentro de la
categoria D de riesgo en el
embarazo.

Compatible con lactancia

MECANISMO DE
ACCION:

Inhilbben la sintesis proteica
bacteriana y alteran la
integridad de la membrana
citoplasmdatica.




DOSIS:
ADULTO: parenteral 1-10 mg/kg/8-
24 h.
NINOS > 1 semana: 2-2.5 mg/kg/8
h
Lactantes y recién nacidos >1
semana: 2.5 mg/kg/8h
Prematuros y recién nacidos de
hasta 1 semana: 2.5 mg/kg/12h

EFECTOS ADVERSOS:
Cefalea
Congestion nasal
Diarrea
Disnea
Dolor de garganta
Erupciones exantematicas
Faringifis
Fiebre

INDICACIONES:
Endocarditis infecciosa
Exacerbaciones en fibrosis
quistica
Infeccion articular
Infeccion de piel
Infeccion de tejidos blandos
Infeccidn genitourinaria
Infeccion infraabdominal
Infeccion 6sea
Infeccion respiratoria
Meningitis, peritonitis
Quemaduras
Sepsis

CONTRAINDICACIONES:
« alergia a aminoglucdsidos.
» hipersensibilidad a

gentamicina

LACTANCIA'Y EMBARAZO:
Se clasifica dentro de la
categoria D de riesgo en el
embarazo.

Compatible con lactancia

MECANISMO DE
ACCION:

Inhilbben la sintesis proteica
bacteriana y alteran la
integridad de la membrana
citoplasmdatica.




DOSIS:
ADULTO:1 g de capreomicina
disuelto en 100 ml de cloruro
sodico al 0,9% en una infusion de
60 minutos, 1 g de capreomicina
debe ser administrado por

inyeccion inframuscular profunda.

NINOS: La seguridad y eficacia en
pacientes pedidtricos no han sido
establecidas.

INDICACIONES:
Tratamiento de las
infecciones pulmonares
causadas por cepas
susceptibles de M.
tuberculosis sensibles

CONTRAINDICACIONES:
* Hipersensibilidad

EFECTOS ADVERSOS:
Nefrotoxicidad
Ototoxicidad
Dolor en el sitio de inyeccion
Fiebre
Erupciones
Urticaria

LACTANCIA'Y EMBARAZO:

La seguridad de la
capreomicina en el embarazo
no ha sido determinada.

MECANISMO DE
ACCION:

Inhiben la sintesis proteica
bacteriana y alteran la
integridad de la membrana
citoplasmdatica.




DOSIS:
« ADULTO: 25-60 mg/kg/24 4 g/24
horas, administrados en 2-4 tomas

du[cm’re 5-6 dias.
« NINOS 25-60 mg/kg/24 horas,

INDICACIONES:
Amebiasis
Disenteria
Teniasis

CONTRAINDICACIONES:
» Hipersensibilidad
« Obstruccion intestinal.

EFECTOS ADVERSOS:
« NdAuseas
« VOmitos
 Calambres abdominales
« Diarrea
A dosis elevadas
« Sindrome de malabsorcion con
esteatorreaq.

LACTANCIA Y EMBARAZO:
Categoria B de la FDA. La
paromomicina no se absorbe en
el intestino, por lo que no es
probable que produzca
reacciones adversas
Compatible con la lactancia,
absorcion sistémica minima.

MECANISMO DE
ACCION:

Inhiben la sintesis proteica
bacteriana y alteran la
integridad de la membrana
citoplasmdatica.




BETALACTAMICOS
PENICILINAS




DOSIS:
ADULTO: 2-30 millones de
unidades/dia en dos dosis cada
4-6 h, dependiend del organismo
y la severidad de la infeccion
NINOS: 25.000-400.000
unidades/kg/dia, decidido en
dosis de cada 4-6 h, dosis max. 24
millones de unidades/dia.

EFECTOS ADVERSOS:
Anafilaxia
Anemia hemolitica
Colitis pseudomembranos
Diarrea
Enfermedad del suero
Eosinofilia
Erupciones exantematicas
Leucopenia
Nauseas
Prurito
Vomitos.

INDICACIONES:
Absceso cerebral
Actinomicosis
Antfrax
Artritis infecciosa
Difteria
Endocarditis infecciosa
Fiebre recurrente
Infeccidn del tfracto urinario
Infeccidn genitourinaria
Listeriosis
Meningitis
Neumonia
Pericarditis
Quemaduras
Sepsis
Sifilis

CONTRAINDICACIONES:
« Hipersensibilidad

MECANISMO DE ACCION:

inhiben la sintesis de la barrera
de peptidoglicanos de la
pared celular bacterianq,
inducen la autolisis bacteriana

LACTANCIAY
EMBARAZO:

« Categoria B de la FDA
« Lactancia: Uso precautorio.




DOSIS:
ADULTO Y NINOS MAYORES DE 12
ANOS: 250-500 mg/é-8 h durante
10 dias.
NINOS: generalmente 50 mg/kg
(75000 ui/kg) al dia en 2-3 tomas.

EFECTOS ADVERSOS:
Agranulocitosis
Dermatitis exfoliativa
Diarrea
Dolor abdominal
Erupciones exantemdaticas
Nauseas
Neuropatia
Neutropenia
Parestesia
Prurito
Ulcera bucal
Urticaria
Vomitos.

INDICACIONES:
Absceso periapical
Amigdalitis
Bronquitis
Erisipela
Estomatitis
Faringitis estreptococica
Forunculo
Gingivitis
Impétigo
Neumonia
Ofitis.

CONTRAINDICACIONES:
« Hipersensibilidad a

fenoximetilpenicilina

« Alergia a penicilinas.

MECANISMO DE ACCION:

inhiben la sintesis de la barrera
de peptidoglicanos de la
pared celular bacteriana,
inducen la autolisis bacteriana

LACTANCIA'Y EMBARAZO:

Categoria B de la FDA
Lactancia: Uso precautorio.




DOSIS:
ADULTO Y NINOS MAYORES DE 12

ANOS: v.0 250-500 mg/éh, L.V, |.M:

500 mg a 1 g, cada 6-8 horas

NINOS >2 afios y <12 anos: V.O, IV,

IM 12.5-25 mg/kg/6 h, <2 anos:
6.25-12.5 mg/kg/é h

EFECTOS ADVERSOS:
Aumento de tfransaminasas
Diarrea
Erupciones exantemdaticas
Nauseas
Neutropenia
Prurito
Reacciones de hipersensibilidad
Trombopenia
Urticaria
Vomitos.

INDICACIONES:
Endocarditis infecciosa
Infeccion articular
Infeccion de piel
Infeccion de tejidos blandos
Infeccion estafilococica
Infeccidn genitourinaria
Infeccion osea
Infeccidn respiratoria
Meningitis bacteriana
Sepsis estafilococica.

CONTRAINDICACIONES:
« Hipersensibilidad a
cloxacilina
« Alergia a penicilinas.

MECANISMO DE ACCION:

inhiben la sintesis de la barrera
de peptidoglicanos de la
pared celular bacteriana,
inducen la autolisis bacteriana

LACTANCIA'Y EMBARAZO:
Categoria B de la FDA
Lactancia: Uso precautorio.




DOSIS:
ADULTO y NINOS de mas de 40 kg:
Via oral: 500 mg/8 h o 750 mg o 1
g/8-12 h. Dosis max. 6 g/diaen 3
tomas
Via parenteral: IM. 500 mg/8h,
infusion IV en bolus. 1
g/administracion, infusion IV lenta.
2 g/administracion. Dosis max. 12
g/dia

EFECTOS ADVERSOS:
Agranulocitosis
Confusion
Dermatitis exfoliativa
Diarrea
Eritema mulfiforme
Insomnio
Nauseas
Prurito
Urticaria
Vértigo Y vomitos.

INDICACIONES:
Absceso periapical
Amigdalitis estreptocodcica
Bacteriuria
Cistitis
Endocarditis infecciosa
Enfermedad de Lyme
Epiglotitis
Exacerbaciones en EPOC
Faringitis estreptocdocica
Fiebre tifoidea
Infeccion articular
Infeccion por helicobacter pylori
Masstoiditis aguda
Meningitis bacteriana
Neumonia adquirida en la
comunidad
Otitis media aguda
Pielonefritis aguda
Sepsis
Sinusitis aguda.

CONTRAINDICACIONES:
« Hipersensibilidad a
amoxicilina
« Alergia a penicilinas.

MECANISMO DE ACCION:

inhiben la sintesis de la barrera
de peptidoglicanos de la
pared celular bacteriana,
inducen la autolisis bacteriana

\

LACTANCIA'YY EMBARAZO:
Categoria B de la FDA
Lactancia: Uso precautorio.




DOSIS:
ADULTO: 250-500 mg/éh. Dosis

max. 12 g/dia
NINOS : 25 mg/kg/éh

EFECTOS ADVERSOS:
Agitacion
Agranulocitosis
Confusion
Convulsiones
Dermatitis exfoliafiva
Diarrea
Dolor abdominal
Dolor en el punto de inyeccidon
Erupciones exantematicas
Fiebre
Nauseas
Prurito
Sindrome de Steven Johnson
Urficaria
Vértigo
Vomito.

INDICACIONES:
Endocarditis infecciosa
Infeccidn digestiva
Infeccion genitourinaria
Infeccidn otorrinolaringoldgica
Infeccion respiratoria
Meningitis bacteriana
Sepsis.

CONTRAINDICACIONES:
« Hipersensibilidad a
ampicilina
« Alergia a penicilinas.

LACTANCIA'Y EMBARAZO:

Categoria B de la FDA
Lactancia: Uso precautorio.

MECANISMO DE ACCION:

inhiben la sintesis de la barrera
de peptidoglicanos de la
pared celular bacteriana,
inducen la autolisis bacteriana




DOSIS:
ADULTO: ADULTO: usual IM o IV
200-300 mg/kg/dia cada 4-8 h
Dosis max: 24 g/dia
NINOS: 100-300 mg/kg/dia
divididos en 3-4 administraciones

EFECTOS ADVERSOS:
Eosinofilia
Hemorragias
Diarrea
Nauseas
Vomitos
Colitis pseudomembranosa
Cefalea
Mareos
Dolor en el punto de inyeccidon
Erupciones exantemdticas
Prurito
Hematuria.

INDICACIONES:
Absceso cerebral
Infeccion de piel
Infeccion de vias hepatobiliares
Infeccidn digestiva
Infeccion genitourinaria
Meningitis
Neumonia
Quemaduras
Sepsis
Ureftritis gonococica.

CONTRAINDICACIONES:
« Hipersensibilidad a
Piperacilina
« Alergia a penicilinas.

LACTANCIA'YY EMBARAZO:
Categoria B de la FDA
Lactancia: Uso precautorio.

MECANISMO DE ACCION:

inhiben la sintesis de la barrera
de peptidoglicanos de la
pared celular bacteriana,
inducen la autolisis bacteriana




BETALACTAMICOS
CEFALOSPORINAS




1° generacion

DOSIS:
ADULTO: 1-2 g al dia dividido en 1
0 2 dosis, V.O. Dosis max. 4 g/dia
NINOS: 30 mg/kg/dia dividido en
2 dosis. Dosis max: 2 g/dia.

EFECTOS ADVERSOS:
Colitis pseudomembranosa
Diarrea
Fiebre
Prurito
Rash
Urticaria
Angioedema
Candidiasis genital
Vaginitis
Artralgia
Neutropenia fransitoria
Elevacion de transaminasas.

INDICACIONES:
Infecciones de tracto respiratorio
superior e inferior
Infecciones genitourinarias
Infeccion de piel
Infeccidon de tejido blando
Infeccion otica
Osteomielitis
Artritis sépftica
Orofaringea de estreptococos

CONTRAINDICACIONES:
« hipersensibilidad a
cefalosporinas.

LACTANCIA 'Y EMBARAZO:
Categoria B de la FDA
Minimo riesgo para el lactante.

MECANISMO DE ACCION:

inhiben la sintesis de la barrera
de peptidoglicanos de la
pared celular bacteriana,
inducen la autolisis bacteriana




Cefalexina

DOSIS:
ADULTO: V.0 250.500 mg/éh.
Dosis max: 4 g/dia
NINOS: VO 6,25-12.5 mg/kg76 h

EFECTOS ADVERSOS:
Diarrea
Eosinofilia
Erupciones exantematicas
Fiebre
Nauseas
Prurito
Voémitos.

INDICACIONES:
Infeccion de la piel
Infeccion de tejidos blandos
Infeccidn del fracto urinario
Infeccidon dental
Infeccion respiratoria
Oftitis media
Prostatitis.

CONTRAINDICACIONES:
« hipersensibilidad a
cefalosporinas.

LACTANCIA'Y EMBARAZO:
Categoria B de la FDA
Lactancia: uso precautorio

MECANISMO DE ACCION:

inhiben la sintesis de |la barrera
de peptidoglicanos de la
pared celular bacterianq,
inducen la autolisis bacteriana




DOSIS:
ADULTO: IMo IV
500-1000 mg/6-12 h.
NINOS >1 afno: 25-50 mg/kg

dividido en 3-4 dosis. Dosis max:

100mg/kg

EFECTOS ADVERSOS:
Agranulocitosis
Diarrea
Eosinofilia
Eritema
Erupciones exantematicas
Fiebre
Incremento de nitrégeno ureico
Malestar general
Mareo
Nauseas
Pesadillas
Urticaria
Vértigo
Vomito.

INDICACIONES:
Cirugia
Endocarditis infecciosa
Exacerbaciones en EPOC
Infeccion de piel
Infeccion de tejidos blandos
Infeccidn del fracto urinario
Infeccion respiratoria
Neumonia
Pielonefritis aguda
Sepsis.

« hipersensibilidad

CONTRAINDICACIONES:

LACTANCIA'Y EMBARAZO:
Uso generalmente aceptado en
mujeres embarazadas
Lactancia: Uso precautorio

MECANISMO DE ACCION:

inhiben la sintesis de |la barrera
de peptidoglicanos de la
pared celular bacterianq,
inducen la autolisis bacteriana




29 generacion

DOSIS:
ADULTO: VO 250-500 mg/8h. Dosis
max: 4g/dia.
NINOS >1 mes: VO 20 mg/kg/dia
dividido en dosis cada 8 h

EFECTOS ADVERSOS:
Agranulocitosis
Alucinaciones
Confusion
Diarrea
Eosinofilia
Mareo
Nauseas
necrdlisis epidérmica toxica
nefritis intersticial
Nerviosismo
Neutropenia
Prurito
Urticaria
vomitos.

INDICACIONES:
amigdalitis estreptococica
Cistitis
exacerbaciones en EPOC
Faringitis estreptocdcica
infeccion de piel
infeccion de tejidos blandos
otitis media aguda
sinusitis aguda.

CONTRAINDICACIONES:
* hipersensibilidad

LACTANCIA'Y EMBARAZO:
Uso generalmente aceptado en
mujeres embarazadas
Lactancia: Uso aceptado

MECANISMO DE ACCION:

inhiben la sintesis de |la barrera
de peptidoglicanos de la
pared celular bacterianq,
inducen la autolisis bacteriana




DOSIS:
ADULTO: 250-500 mg/12 h
NINOS: 10-15 mg/12 h. Dosis
max: 125-250 mg/12 h

EFECTOS ADVERSOS:
Cefalea
Diarrea
dolor abdominal
Eosinofilia
incremento de nitrégeno ureico
Mareos
Nauseas
Prurito
reacciones de hipersensibilidad
sindrome de Stevens Johnson
Trombopenia
Urficaria
Vomitos

INDICACIONES:

absceso cutdneo
abscesos peritoneales
amigdalitis estreptocodcicas
Apendicitis

Celulitis

Cirugia

Cistitis

Colangitis

Colecistitis

Diverticulitis

enfermedad de Lyme
Erisipela

exacerbaciones en EPOC
faringitis estreptocdcica
infeccion de piel
infeccion de tejidos blandos
infeccion digestiva
neumonia adquirida en la
comunidad

otitis media aguda
Peritonitis

pielonefritis aguda

sinusitis aguda

CONTRAINDICACIONES:
« hipersensibilidad

MECANISMO DE ACCION:

inhiben la sintesis de la barrera
de peptidoglicanos de la
pared celular bacteriana,
inducen la autolisis bacteriana

LACTANCIA Y EMBARAZO:
uso compatible con el embarazo
Lactancia: evaluar riesgos antes
de su administracion




DOSIS:
ADULTO: 1-2 g/24 horas
NINOS: 50 mg/kg/24 horas

EFECTOS ADVERSOS:
Dolor/incomodidad en el lugar de
la inyeccion IM
Trombocitosis
Eosinofilia
Leucopenia
Diarrea
Colitis

INDICACIONES:
INFECCIONES RESPIRATORIAS
INFECCIONES DEL TRACTO
URINARIO
INFECCION DE PIEL
INFECCION DE TEJIDOS BLANDOS
INFECCION OSEA Y ARTICULARES
BACTERIEMIA por Streptococcus
pneumoniae y Escherichia coli
CIRUGIA: Infecciones perioperatorias:
profilaxis
URETRITIS GONOCOCICA no
complicada.

CONTRAINDICACIONES:
« hipersensibilidad

MECANISMO DE ACCION:

inhiben la sintesis de la barrera
de peptidoglicanos de la
pared celular bacterianag,
inducen la autolisis bacteriana

LACTANCIA Y EMBARAZO:
Categoria B de la FDA,
Lactancia: Uso aceptado.




Cefoxitina

DOSIS:
ADULTO: 1-2 g/6-8 h
NINOS: 80-160 mg/Kg al dia

repartidos en 4-6 dosis iguales.

Dosis max: 12 g diarios

INDICACIONES:
Cirugia
infeccion infraalbbdominal
Peritonitis

CONTRAINDICACIONES:
« hipersensibilidad

EFECTOS ADVERSOS:
DOLOR
INDURACION
HIPERESTESIA
FLEBITIS
ERUPCIONES EXANTEMATICAS
URTICARIA
PRURITO
EOSINOFILIA
FIEBRE
DISNEA
DIARREA
COLITIS,

LACTANCIA'Y EMBARAZO:

Categoria B de la FDA,
Lactancia: Uso precautorio.

MECANISMO DE ACCION:

inhiben la sintesis de la barrera
de peptidoglicanos de la
pared celular bacterianag,
inducen la autolisis bacteriana




DOSIS:
ADULTO: 2 g/12 h. Dosis max: 3
g/8h

EFECTOS ADVERSOS:
Aumento de creatinina sérica
Aumento de fosfatasa alcalina
Aumento de tfransaminasas
Diarrea
Eosinofilia
erupciones exantematicas
Fiebre
incremento de nitrégeno ureico
Nauseas
Neutropenia
Prurito
Trombopenia
vomitos

INDICACIONES:
INFECCIONES RESPIRATORIAS
NEUMONIA
ABSCESO PULMONAR
INFECCIONES GENITOURINARIAS
INFECCION INTRAABDOMINAL
BACTERIEMIA
INFECCION OSEA Y ARTICULARES
INFECCION DE PIEL
INFECCION DE TEJIDOS
BLANDOS.

CONTRAINDICACIONES:
« hipersensibilidad

MECANISMO DE ACCION:

inhiben la sintesis de la barrera
de peptidoglicanos de la
pared celular bacteriana,
inducen la autolisis bacteriana

LACTANCIA Y EMBARAZO:
Uso generalmente aceptado en
embarazadas
lactancia: uso aceptado




3° generacion

DOSIS:
ADULTO: : 400 mg/24 h o 200
mg/12 h. Dosis max:
12/mg/kg/dia
NINOS: 8 mg/kg/24 h o 4
mg/kg/12 h. Dosis max: 12
mg/kg/dia

EFECTOS ADVERSOS:
Aumento de creatinina sérica
Aumento de tfransaminasas
Diarrea
Dolor abdominal
Fiebre
Flatulencia
Nauseas
Urficaria
Vértigo.

INDICACIONES:
Bronquitis agudaq,
Bronquitis aguda
Cistitis
Gonorrea
Infeccion del fracto urinario
Infeccidn otorrinolaringoldgica
Infeccion respiratoria
Neumonia
Pielonefritis aguda
Sinusitis
Uretritis gonococica

CONTRAINDICACIONES:
« hipersensibilidad

MECANISMO DE ACCION:

inhiben la sintesis de la barrera
de peptidoglicanos de la
pared celular bacterianag,
inducen la autolisis bacteriana

LACTANCIA'Y EMBARAZO:
Uso generalmente aceptado en
embarazadas
lactancia: No debe recetarse




DOSIS:
ADULTO: 200-100 mg/12 h
NINOS: 4-5 mg/kg/12 h

EFECTOS ADVERSOS:
Cefalea
Diarrea
Dolor abdominal
Eosinofilia
Insomnio
Leucopenia
Mareo
Nauseas
Neutropenia
Parestesia
Pesadillas
Prurito
Trombocitosis
Trombopenia
Urticaria
Vértigo
Vomitos.

INDICACIONES:
Amigdalitis aguda
Exacerbaciones en EPOC
Neumonia
Sinusitis aguda

CONTRAINDICACIONES:
« hipersensibilidad

MECANISMO DE ACCION:

inhiben la sintesis de la barrera
de peptidoglicanos de la
pared celular bacterianag,
inducen la autolisis bacteriana

LACTANCIA'Y EMBARAZO:
No se recomienda su uso en €l
embarazo
lactancia: uso precautorio.




DOSIS:
ADULTO Y NINOS >12 ANOS: 200-
400/12 h
NINOS: no se ha establecido la
seguridad y eficacia

EFECTOS ADVERSOS:
Cefaleq, diarreq, dolor, dolor
abdominal, erupciones
exantemdticas, estrenimiento,
exceso de sudoracion, faringitis,
fiebre,flatulencia, insomnio,
mareo, mialgia, nauseas,
nerviosismo, prurito, reacciones
de fotosensibilidad, sequedad de
boca, somnolencia, ulcera bucal,
urficaria, vomitos.

INDICACIONES:
Absceso cutdneo
Amigdalitis aguda
Celulitis
Exacerbaciones en EPOC
Faringitis
Foliculitis
ForUunculo
Impétigo
Infeccion de piel
Infeccidon de tejidos blandos
Infeccion respiratoria
Neumonia adquirida en la
comunidad
Sinusitis.

CONTRAINDICACIONES:
« hipersensibilidad

MECANISMO DE ACCION:

inhiben la sintesis de la barrera
de peptidoglicanos de la
pared celular bacteriana,
inducen la autolisis bacteriana

LACTANCIA'Y EMBARAZO:

Nno se recomiendad su Uso en el
embarazo y lactancia




DOSIS:
ADULTO: T g/12 h.
diaria: 12 g
NINOS: IV 50-100 mg/kg/dia

Dosis mdaxima

EFECTOS ADVERSOS:
Anafilaxia, anemia hemolitica,
candidiasis, cefalea, colifis,
diarrea, dolor en el punto de
inyeccion, eosinofilia, erupciones
exantematicas, fiebre, flebitis,
granulocitopenia, induracion,
leucopenia, nauseas, nefritis
intersticial, prurito, frombopeniaq,
vomitos.

INDICACIONES:
Infeccion de piel,
Infeccion de tejidos blandos
Infeccion genitourinaria
Infeccidn infraalbdominal
Meningitis bacteriana
Neumonia
Peritonitis
Ureftritis gonococica.

CONTRAINDICACIONES:
« hipersensibilidad

LACTANCIA Y EMBARAZO:
Uso generalmente aceptado en
embarazadas
lactancia: no prevén efectos
adversos graves.

MECANISMO DE ACCION:

inhiben la sintesis de la barrera
de peptidoglicanos de la
pared celular bacteriana,
inducen la autolisis bacteriana




DOSIS:
ADULTO: 1-2 g/8 h
NINOS: 150 mg/kg/24 h. Dosis
maxima:: 6 gr/24 h

EFECTOS ADVERSOS:
Diarrea, dolor abdominal,
nauseas, vomitos, aumento de
lactosa deshidrogenasa,
aumento de fosfatasa alcalina,
aumento de nitfrégeno ureico,
aumento de creatfinina sérica,
erupciones cutdneas, prurito,
necrolisis epidérmica toxica,
sindrome de stevens johnson,
eritema multiforme, angioedema,
reacciones de hipersensibilidad,
eosinofilia, frombocitosis,
neutropenia, leucopeniaq,
trombocitopenia, fiebre.

INDICACIONES:
Abscesos peritoneales,
apendicitis, colangitis, colecistitis,
diverticulitis, exacerbaciones de
fibroses quistica, infeccidon
articular, infeccion de piel,
infeccion de tejidos blandos,
infeccion del fracto urinario,
infeccion infraabdominal,
infeccion 6sea, meningitis
bacteriana, neumonia
nosocomial, otitis externa
maligna, otitis media crénica,
oftitis media supurativa,
peritonitis, sepsis.

CONTRAINDICACIONES:
« hipersensibilidad

LACTANCIA'YY EMBARAZO:
administracion en embarazas
solo si no hay alternativas
lactancia: uso aprovado

MECANISMO DE ACCION:

inhiben la sintesis de la barrera
de peptidoglicanos de la
pared celular bacteriana,
inducen la autolisis bacteriana




DOSIS:
ADULTO: 1-2 g/24 h.
maxima: 4 g/24h
NINOS: 20-80 mg/kg/24 h

Dosis

EFECTOS ADVERSOS:
Diarrea, nauseas, vomitos,
estomatitis, glositis, eosinofilia,
leucopenia, anemia hemolitica,
trombocitopenia, erupciones
cutdneas, dermatitis de contacto

alérgica, prurito, urticaria, edema.

INDICACIONES:
Enfermedad de lyme, gonorreq,
infeccion articular, infeccion de
piel, infeccion de tejidos
blandos, infeccidon de vias
hepatobiliares, infeccion del
tracto urinario, infeccidon
genitourinaria, infeccion
infraabdominal, infeccion 6seq,
infeccion otorrinolaringoldgica,
inspecciodn respiratoriq,
meningitis bacterianaq,
neumonia, peritonitis, pielonefritis
aguada, sepsis

CONTRAINDICACIONES:
« hipersensibilidad

LACTANCIA Y EMBARAZO:
Uso generalmente aceptado en
embarazadas
lactancia: uso precautorio.

MECANISMO DE ACCION:

inhiben la sintesis profeica
bacteriana y alteran la
integridad de la membrana
citoplasmatica.




4° generacion
cefepima

DOSIS:
ADULTO: 1-2 g/8-12 h.
NINOS: 50 mg/kg/8 h

INDICACIONES:
Infeccidn del fracto urinario,
infeccion respiratoria, meningitis
bacteriana, neumoniaq,
peritonitis, pielonefritis aguda,
sepsis.

CONTRAINDICACIONES:
« hipersensibilidad

EFECTOS ADVERSOS:

Diarrea, nauseas, vomito, colifis,

erupciones cutdneas, prurito,
urticaria, eritema, cefalea

LACTANCIA Y EMBARAZO:
uso generalmente aceptado en
embarazadas
lactancia: uso precautorio.

MECANISMO DE ACCION:

inhiben la sintesis proteica
bacteriana y alteran la
integridad de la membrana
citoplasmatica.




6 generacion
ceftarolina fosami

DOSIS:

ADULTO: 600 mg/12 h
NINOS: 12 mg/kg/8 h

INDICACIONES:
« Infeccion de la piel, infeccion de
tejidos blandos, neumonia
adquirida en la comunidad.

CONTRAINDICACIONES:
« hipersensibilidad

EFECTOS ADVERSOS:
Nauseas, vomitos, diarrea, dolor
abdominal, aumento de
transaminasas, flebitis, cefaleq,
mareo, erupciones cutdneas,
prurito, anemia leucopenia,
trombocitopenia, neutropeniaq,
fiebre.

LACTANCIA'Y EMBARAZO:
« administracion en embarazas
solo si no hay alternativas,
« |lactancia: no aceptado

MECANISMO DE ACCION:

inhiben la sintesis proteica
bacteriana y alteran la
integridad de la membrana
citoplasmatica.




DOSIS:
ADULTO: 500 mg administrados
como infusidon intfravenosa de 2
horas de duracion de cada 8
horas.
NINOS: De 3 meses a 6 anos: 15
mg/kg cada 8 horas. De 6 a 12
anos: 10 mg/kg cada 8 horas. De
12 a 18 anos: 7 mg/kg cada 8
horas (maximo 500 mg).

INDICACIONES:
Insuficiencia renal leve,
insuficiencia renal moderada,
insuficiencia renal severaq,
neumonia (adquirida en la
comunidad o en el hospital

CONTRAINDICACIONES:
« hipersensibilidad

EFECTOS ADVERSOS:
Ndauseas, vomitos, diarreq,
reacciones en el punto de
perfusion, hipersensibilidad
(incluyendo urticaria y erupcion
pruriginosa) y disgeusia

LACTANCIA'Y EMBARAZO:

categoria C de riesgo en el
embarazo

interrumpir la lactancia o
interrumpir el fratamiento

MECANISMO DE ACCION:

inhiben la sintesis proteica
bacteriana y alteran la
integridad de la membrana
citoplasmatica.




DOSIS:
ADULTO: 1 g ceftolozano/0,5 g
tazobactam por via infravenosa
cada 8 horas
NINOS: VI, 20-40 mg/kg/8 h. Dosis
maxima: 1-2 g/kg/8 h

INDICACIONES:
Infecciones intraabdominales
complicadas, pielonefritis
aguda, infecciones del tracto
urinario complicadas y
neumonia adquirida en el
hospital (NAH), incluida
neumonia asociada a la

ventilacion mecdnica (NAVM).

CONTRAINDICACIONES:
« hipersensibilidad

EFECTOS ADVERSOS:
Trombocitosis; hipocalemia;
insomnio, ansiedad; cefaleq,
mareo; hipotensidon; nduseas,
diarrea, estrenimiento, vomitos,
dolor abdominal; erupcion;
pirexia, reacciones en la zona de
infusion

LACTANCIA'Y EMBARAZO:

Solo debe utilizarse
ceftolozano/tazobactam
durante el embarazo si el
beneficio esperado supera los
posibles riesgos para la mujer
embarazada y para el feto
lactancia: evitar

MECANISMO DE ACCION:

inhiben la sintesis proteica
bacteriana y alteran la
integridad de la membrana
citoplasmatica.




BETALACTAMICOS
MONOBACTAMICOS

\




>

ADULTO: 500 mg-2 g/6-12 h. Dosis max: 8 g/24 h
NINOS >6 anos: dosis de adulto

>

Aztreonam
DOSIS

INDICACIONES: bacteriuria, bronquitis aguda, cistitis, endometritis, enfermedad inflamatori
exacerbaciones en fibrosis quistica, gonorreq, infeccidn articular, infeccion de piel, infeccion
blandos, infeccidon genitourinaria, infeccion éseaq, infeccién respiratoria, neumonia, peritonitis,
pielonefritis aguda, sepsis.

CONTRAINDICACIONES: hipersensibilidad a Aztreonam

EFECTOS ADVERSOS: dolor abdominal, ulcera bucal, nauseas, vomito, diarrea, aumento de
transaminasas, aumento de fosfatasa alcalinag, flebitis, tromboflebitis, angioedema, eritema multif
dermatitis exfoliativa, petequias, purpura, urticaria, prurito, erupciones cutdneas, anafilaxia, sibi
tos, congestion nasal, disnea, espasmo bronquial, rinorrea, dolor osteomuscular, fiebre.

GRUPO FDA LACTANCIA Y EMBARAZO: Categoria B de la FDA, lactancia: Uso pre

MECANISMO DE ACCION: inhiben la sintesis proteica bacteriana y alteran la integrida
membrana citoplasmatica.



Betalactamicos
Carbapenemes




Emipenem

>

ADULTO: 250 mg-2 g/ 6-12 h segun la patologia
NINOS: <40 kg: 15 mg/kg/é h. Dosis max: 2 g/dia
>40 kg: utilizar dosis de adulto

>

DOSIS

INDICACIONES: endocarditis infecciosq, infec

infeccion de piel, infeccidon de tejidos blandos, inf
urinario, infeccidon genitourinaria, infeccion intraab
infeccion 6sea, infeccion respiratoria, neumonia, se

CONTRAINDICACIONES: hipersensibilidad a Imipen
carbapenemes.

EFECTOS ADVERSOS: flebitis, tromboflebitis, nauseas,
vomito, erupciones cutdneas, fiebre, color en el
inyeccion.

LACTANCIA Y EMBARAZO: Categoria C de la FDA, |
precautorio.

MECANISMO DE ACCION : inhiben la sintesis p
bacteriana y alteran la integridad de lamem



Meropenem

>

ADULTO: 500 mg-2 g/8 h
NINOS: 10-40 mg/kg/8 h

>

DOSIS

INDICACIONES: apendicitis, exacerbacion
quistica, infeccion de piel, infeccidn de tejidos
infeccion del fracto urinario, infeccidn genitouri
infraabdominal, meningitis, neumonia, peritonitis,

CONTRAINDICACIONES: hipersensibilidad a
o alergia a carbapenemes.

EFECTOS ADVERSOS: diarrea, nauseas, voml’ros

tromboflebitis, dolor en el punto de inyeccion,
leucopenia, neutropenia, frombocitosis, frombocitope

LACTANCIA 'Y EMBARAZQO: CategoriaB d
lactancia: Uso precautorio.

MECANISMO DE ACCION : inhiben la sin

bacteriana y alteran la integridad de lam
citoplasmatica.



Ertapenem

>

ADULTO: 1 g/24 h
NINOS: 15 mg/kg/12 h.

>

DOSIS

INDICACIONES: infeccion de la piel, infecc
tejidos blandos, infeccidon genitourinaria, infec
infraabdominal, neumonia.

CONTRAINDICACIONES: hipersensibilidad a
alergia a carbapenemes.

EFECTOS ADVERSOS: diarrea, nauseas, vomit
estrenimiento, sequedad de la boca, aumento de
transaminasas, aumento de fosfatasa alcalina, from
leucopenia, neutropenia, cefalea, mareo, somnolen
insomnio, confusion, convulsiones, flebitis, fromboflebit
erupciones cutdneas, prurito, dolor abdominal

LACTANCIA Y EMBARAZQO: Categoria B
lactancia: Uso precautorio.

MECANISMO DE ACCION :inhiben la si

bacteriana y alteran la integridad de la m
citoplasmdtica.



BETALACTAMICOS
INHIBIDORES DE LAS BETA-
LACTAMASAS




(Amoxicilina)/acid
o clavulanico

>

ADULTO: 500-1000 /125 mg cada 8-12 horas.

NINOS: 20 mg/5 mg hasta 60 mg/15 mg por cada kil
corporal y dia, administrados en tres dosis divididas.

>

DOSIS

INDICACIONES: sinusitis aguda, oftitis media agu
estreptococica, faringitis estreptocdcica, exacerba
EPOC, neumonia adquirida en la comunidad, cistitis,
pielonefritis aguda, fiebre tifoideq, fiebre paratifoidea,
dental, infeccidon articular, infeccion por helicobacter
enfermedad de Lyme, endocarditis infecciosa.

CONTRAINDICACIONES: hipersensibilidad

EFECTOS ADVERSOS: nauseas, vomito, diarreq, erupci
cutdneas, prurito, urticaria.

GRUPO FDA LACTANCIA'Y EMBARAZO: uso

mujeres embarazadas, lactancia: fras haberse ev
riesgo/beneficio por un médico

MECANISMO DE ACCION: inhiben la sintesis

bacteriana y alteran la integridad dela memb
citoplasmdtica.



(Ampicilina)/sul
Gactam

>

ADULTO: 0.75 a 3 g cada 6 a 8 horas.

NINOS: 150 mg diarios divididos en dosis individuales ¢
horas.

>

DOSIS

INDICACIONES: Tx. de infecciones por microorga
sensibles: del aparato respiratorio superior e inferior, u
pielonefritis, infraabdominales, septicemia bacteriana,
tejidos blandos, 6seas y articulares, gonococicas, profil
quirdrgica: cirugia abdominal, pelviana, interrupcion de
embarazo o cesdreaq.

CONTRAINDICACIONES: hipersensibilidad

EFECTOS ADVERSOS: Ndauseas, vomitos, diarrea, exant

prurito, reacciones cutdneas, anemia, frombocitopenia,
eosinofilia, leucopenia, elevacion fransitoria de fransaminas

GRUPO FDA LACTANCIA'Y EMBARAZO: cate
lactancia: No se ha establecido su seguridad.

MECANISMO DE ACCION: inhiben la sintesis pro
bacteriana y alteran la integridad de la membran
citoplasmdtica.



PIPERACILINA /
TAZOBACTAM

» Dosis:

La dosis y frecuencia de administracion de piperacilina/tazobac
gravedad, de la localizacion de la infeccion y de los patdgenos

Infecciones: La dosis habitual es de 4 g de piperacilina/0,5 g de t
administrados cada 8 horas.

Dosis maxima de 4 g (o 300 mg/kg) por dosis en 30 minutos.

» Indicaciones: Adultosy adolescentes Neumonia grave inc
neumonia hospitalaria y asociada al respirador, Infecciones co
tracto urinario (incluida la pielonefritis), Infecciones intraabbdomir
complicadas, Infecciones complicadas de la piel y los tejidos bla
las infecciones del pie diabético).

» Contraindicaciones: Hipersensibilidad a los principios activos, a @
antibacteriano penicilinico o a alguno de los excipientes incluidos e

Antecedentes de reacciones alérgicas agudas graves a cualquier ofro p
activo betalactadmico (por ejemplo, cefalosporinas, monobactdmicos o
carbapenémicos)

» Reacciones adversas: Diarreqa, insomnio, cefalea, dolor abdominal

» Embarazo: No hay datos, o éstos son limitados, relativos al uso de
piperacilina/tazobactam en mujeres embarazadas.

» Lactancia: Solamente se debe tratar a las mujeres en periodo de'lag
beneficios esperados superan los posibles riesgos para la mujery pg

» Mecanismo de accidn: Tazobactam, un beta-lactédmico rg
estructuralmente con las penicilinas, es un inhibidor de numerg
lactamasas, que con frecuencia producen resistencia a las g
cefalosporinas pero no inhibe las enzimas AmpC o metalo
Tazobactam amplia el espectro antibidtico de piperacilig
numerosas bacterias productoras de beta-lactamasas
resistencia a piperacilina sola.



CEFTAZIDIMA/AV
JBACTAM

>

>

\

Dosis: En pacientes de edad avanzada, la dosis
debe exceder de 3 g.

Indicaciones: En el fratamiento de pacientes ¢
infecciones: del tracto respiratorio inferior (heumoni
estructuras cutdneas, del tracto urinario, septicemia
infecciones de huesos y arficulaciones, ginecoldgic
celulitis pélvica y ofras infecciones del fracto genital
por Escherichia coli); intraabdominales (peritonitis poli
sistema nervioso central (meningitis causada por Hae
y Neisseria meningitidis, Pseudomonas aeruginosa y Stre
pneumoniae).

Contraindicaciones: En pacientes que han mostrado h
a CEFTAZIDIMA y a los antibidticos del grupo de las cefalospori
requiere determinar si el paciente ha tenido reacciones de hip
previas a CEFTAZIDIMA, cefalosporinas, penicilinas u otros medic
que la hipersensibilidad cruzada entre los antibidticos bet
sido del 10%.

Reacciones adversas: Flebitis, prurito, erupcion, fiebre, necrolisis
toxica, diarrea, ndusea, vomito y dolor abdominal.

Embarazo sélo se debe utilizar en mujeres embarazadas ¢
supere los riesgos.

Lactancia: se puede utilizar durante la lactancia.

mecanismo de accion: Inhibe la sintesis de la pared ¢
proteinas de unidon a las penicilinas (PBPs). Esto provoc
biosintesis de la pared celular (peptidoglicano), lo qu
la célula bacteriana.



CEFTOLOZANO/TA
ZOBACTAM

Dosis: Los ninos que pesen > 50 kg no deben supe
maxima de 1 g ceftolozano / 0,5 g tazobactam.

Indicaciones: Infecciones infraalbdominales com
Pielonefritis aguda; Infecciones del tracto urinario co

Contraindicaciones: Hipersensibilidad a los princi
Hipersensibilidad a cualquier medicamento antibacteri
cefalosporina; Hipersensibilidad grave (por ejemplo, rea
anafilactica, reaccion cutdnea grave)

Redccionhes adversas: nduseas, cefaleq, estrenimien
y pirexia

Embarazo: No hay datos relativos al uso de
ceftolozano/tazobactam en mujeres embarazadas

Lactancia: Se desconoce si ceftolozano se excreta enlale
materna. No se puede excluir el riesgo a recién nacidos/lactan
Se debe decidir si es necesario interrumpir la lactancia o
interrumpir/no iniciar el fratamiento con Zerbaxa tras con |der0r
beneficio de la lactancia para el nino y el beneficio del trata
para la madre.

mecanismo de accion: ejerce su actividad bacteric
uniéndose a importantes proteinas de unidén a penicilin
que da lugar a la inhibicidon de la sintesis de la pared
bacteriana y la consiguiente muerte celular.



ANFENICOLES




Cloranfenicol

>

Neonatos: Dosis inicial: 20 mg/kg; dosis de mante
dosis de mantenimiento debbe administrarse 12 h
de impregnacion

>

\

Dosis: La administracion intframuscular no's
administrar la dosis durante 5 minutos a con
100 mg/ml. Con administracion infermitente,
15-30 minutos a una concentracion <20 mg/

Indicaciones: infecciones externas del ojo y/o
que afectan parpados, conjuntiva y/o cérneq; e
altamente efectivo contra la mayoria de bacteri
gramnegativas, asi como la mayoria de anaerobi
prequirdrgica y postoperatoria.

Contraindicaciones: Hipersensibilidad al cloranf
cualquier componente de la preparacion; Porfiria; Tr
infecciones bacterianas banales o infecciones viricas;
bacteriana. En uso topico: hipersensibilidad, recién na
antecedentes de insuficiencia medular.

Reacciones adversas: hipersensibilidad, ardor € irrita
fransitorio

Embarazo: Categoria A; contraindicado en mujeres g
durante el primer frimestre de embarazo.

Lactancia: No se aconseja su administraciéon dur
periodo de lactancia,

mecanismo de accion: ejerce su efecto pri
bacterianas por inhibicion de la sintesis protei
a la subunidad 508 ribosomal impidiendo |la
aminodcidos durante el ensamblaje de la



GLUCOPEPTIDOS




VANCOMICINA

>

Uso intravenoso: La dosis se ajusta individualmente y de ac
dosis habitual es la siguiente:

La dosis diaria méxima no debe exceder de 2 g.

>

Dosis: Adultos y adolescentes: La dosis se colculéré
corporal. La dosis habitual de perfusion es de 15 a 20
corporal.

Indicaciones: estd indicada como tratamiento de segunda
alérgicos a penicilinas, en infecciones causadas por microorg
enfermedades en las que han fallado otros tfratamientos como:
estafilocodcicas, endocarditis, septicemia, infecciones dseas, del
bajo, piel y tejidos blandos. Se ha usado fambién como fratamie
drenaje quirdrgico de abscesos por estaflococos, endocarditis ¢
des, Streptococcus viridans y S. bovis, asociada a aminoglucosidos
branosa por C. difficile y Staphylococcus.

Contraindicaciones: absolutamente en pacientes con antecedent
reacciones alérgicas a VANCOMICINA.

Reacciones adversas: zumbido de oidos, vértigo, tinnitus y mar
temporal o permanente

Embarazo: No existen estudios controlados en humanaos, por.
no se deberia indicar en el embarazo.

Lactancia: se recomienda valorar si se descontinva el
antibidtico o se suspende la lactancia durante el mis

mecanismo de accion: es bactericida y parec
precursores de la pared celularde las bacterias
punto de fijacion es diferente del de las penici
de la permeabilidad de la pared celular de



Jeicoplanina

\

»  Dosis: Adultos y adolescentes: se recomienda
400 mg intravenosa o intramuscular, (lo que ‘ec
cada 12 horas hasta un total de 3 administraci
mantenimiento debe ser de 6 mg/kg 6 mg/kg |

Ninos (2 meses a 12 anos): la dosis de carga debe se
mg/kg de peso corporal, administrada por via intrave
horas, repetida 3 veces. La dosis de mantenimiento de
mg/kg de peso corporal administrada por via intravenc

Neonatos y lactantes de hasta 2 meses de edad: inicial
dosis de 16 mg/kg de peso corporal, administrada por vic
por perfusion el primer dia. La dosis de mantenimiento e
de 8 mg/kg de peso corporal administrada por via intrave
perfusion una vez al dia.

» Indicaciones: Infecciones complicadas de la piel y tejido
Infecciones de los huesos y articulaciones.; Neumonia ac
hospitalaria; Neumonia adquirida en la comunidad.; Infec
complicadas del tracto urinario.; Endocarditis infecciosa.
Peritonitis asociada a didlisis peritoneal continua ambula
(DPCA); Bacteriemia que ocurre en asociacion con cualquie
indicaciones arriba indicadas

»  Contraindicaciones: Hipersensibilidad a teicoplanina
> Reacciones adversas: Rash, eritema, prurito, dolor y pirexia

»  Embarazo: no se debe utilizar durante el embarazo excepto
claramente necesario.

» Lactancia: La decision sobre si hay que seguir / interr

nino y el beneficio del tratamiento con teicoplaning

> mecanismo de dccidn: inhibe el crecimiento de g
sensibles interfiriendo la biosintesis de la pared
distinto del afectado por los beta-lactdmicos
de peptidoglucano por la union especifica de
alanina.



Dalvabancina.

\

Dosis: En adultos con infeccio
agudas de la piel y de los tejid
piel es de 1.500 mg administra
perfusion Unica o 1.000 mg sed
una semana después

Indicaciones: Infecciones bacteri
la piel y de los tejidos blandos de
adultos

Contraindicaciones: Hipersensibilid
principio activo

Reacciones adversas: hauseds 5,5%,
4,4%, cefalea 4,7%, vOmitos 2,8%

Embarazo: Xydalba no se recomienda d
el embarazo, a menos que el beneficio
potencial esperado justifique clarament
riesgo potencial para el feto.

Lactancia: Se desconoce si dalbava
excreta en la leche materna.

mecanismo de accion: actua inhi
sintesis de la pared celular al u
D-alanil-d-alanina del péptid
impidiendo el enlace cruza

y produciendo, por tanto,



LINCOSAMIDAS




CLINDAMICINA

>

Ninos: La dosis es de 20 a 40 mg/kg/dia, divida'en 3 ¢ 4 fom
en ninos con peso mayor de 10 kg.

>

Dosis: Adultos: La dosis diaria recomendc\tdo es de 600 a
mg/dia, divididos en 2 a 4 tomas. No se recomienda apli
de 600 mg por via |.M.

Indicaciones: Acné vulgar; profilaxis para intervencion
y periodontitis; infecciones por anaerobios como estr
babesia; profilaxis de endocarditis bacteriana en pa
alérgicos a la penicilina; vaginosis bacterianas como
meftronidazol; infecciones por Bacteroides y Chlamy
diverticulosis y endometritis, asociada a un aminogl
infecciones intraabdominales como apendicitis y'e
pélvica inflamatoria

Confraindicaciones: Hipersensibilidad a clindamici
lincomicina. Ademads via oral: antecedentes de coli
antibidticos.

Reacciones adversas: Colitis pseudomembranosa, di
abdominal, alteraciones en PFH; VIO IM: irritacion local,
induraciones, abscesos estériles; via IV: dolor, ’rrombofle

Embarazo y lactancia: Categoria de riesgo B: no estd
indicada en el embarazo, dado que no existe evide
malformaciones o alteraciones en el desarrollo del
embargo, no se han realizado estudios bien contr
mujeres embarazadas.

mecanismo de accion: Inhibe la sintesis de pr
las subunidades 50S de los ribosomas bacteri
formacion de uniones peptidicas.



LINCOMICINA

\

Dosis: Intramuscular: 600 mg cada 24 horas.

Indicaciones: Neumonia adquirida en la comunidad cau
Staphylococcus aureus; Neumonia por aspiracion, Empi

Contraindicaciones: Hipersensibilidad al principio activ
(incomicina); Utilizacion en el tratamiento de la meni
que los niveles alcanzados en el LCR son inadecuado
pacientes con antecedentes de colitis asociada a an

Reacciones adversas: Diarrea, nduseas, vOomitos

Embarazo: En humanos, la lincomicina atraviesa la
alcanza concentraciones plasmaticas en el cordo
son aproximadamente el 25% de las concentracion
del fdrmaco en la madre. No se produce acumulaci
significativa en el liquido amnidtico.

Lactancia: Aparece en la leche materna en concentr
0,5-2,4 ug/mL. Debido a las potenciales reacciones @
graves en el lactante, estd contraindicado el uso de linc
durante |la lactancia. Este medicamento contiene alco
bencilico

mecanismo de accion: Es un inhibidor de la sintesis
proteinas bacterianas al antagonizar la pepfidilir
enzima que anade un resto peptidico unido al t
aminodcido. También se cree que inhibe la tr
ribosomas, y evita la disociacion del peptidi
bacteriano, al unirse reversiblemente al p
50S del ribosoma.



MACROLIDOS




ERIJITROMICINA

Dosis: Via oral: 30-50 mg/kg/dia cada 6-12 h. Via intravenosa: 15-50 mg/kg/dia cada é h
(administrada en al menos 1 hora disuelta en SSF). Dosis méxima recomendada: 4 g/dia

Indicaciones: Conjuntivitis; Neumonia causada por microorganismos atipicos; Tos fering;
Infecciones urogenitales; Gastroenteritis grave; Difteria; Linfogranuloma venéreo.

Conftraindicaciones: Hipersensibilidad al principio activo; Pacientes con insuficiencia hep
grave o pacientes con insuficiencia cardiaca descompensada grave

Reacciones adversas: trastornos gastrointestinales, la mayoria de ellos de cardcter leve, en
de anorexia, arcadas, vomitos, dolor abdominal, nduseas, flatulencia, malestar, calambres,
heces blandas o diarrea.

Embarazo: Categoria B: Debe evitarse el uso de estolato, ya que se produce aumento de S
enun 10 %

Lactancia existe el riesgo de alteracion de la flora intestinal, aunque la Academia America
Pediatria no la contraindica. Tanto el estolato como el etilsuccinato de eritromicina no de
administrados por periodos superiores a 10 dias

mecanismo de accion: posee accion bacteriostatica y bactericida, segun su-conce
tipo de microorganismo. Inhibe la sintesis proteica mediante la unidon a las subunid
ribosdmicas, inhibiendo la franslocacion del aminoacil-ARN de transferencia y la
polipepftidica, sin provocar ninguna alteracion del ciclo del dcido nucleico.



Clavitromicina

» Dosis: Adultos: Una dosis de 250 mg, 2 veces al dia. En infecciones mds severas, la d
incrementarse a 500 mg 2 veces al dia. La duracion habitual del fratamiento es de

Ninos: La dosis recomendada de suspension de claritromicina es de 7,5 mg/kg, 2 vec
ninos de 1 a 12 anos de edad, hasta un maximo de 500 mg, 2 veces al dia.

» Indicaciones: faringitis, amigdalitis, sinusitis, bronquitis aguda, reagudizacion de b
cronica, neumonias bacterianas, foliculitis, celulitis y erisipela.

» Contraindicaciones: Estd contfraindicada la administracion concomitante de clarit
con cualquiera de los siguientes farmacos: astemizol, cisaprida, pimozida, terfenadi
pacientes con antecedentes de prolongacion de QT (congénita o adquirida y doc
o arritmia cardiaca ventricular, incluyendo torsade de pointes; pacientes con deseq
electrolitico

» Reacciones adversas: dolor abdominal, diarrea, nduseas, vomitos y alteracion del s

» Embarazo y lactancia: no debe administrarse durante el embarazo ni la lactanci
circunstancias clinicas en donde el riesgo-beneficio asi lo amerite.

» mecanismo de accion: inhibe la sintesis de proteinas de las bacterias por uni
subunidad 50 S del ribosoma bacteriano



Roxitromicina

Dosis: 300 mg al dia, repartidos en tomas de 150 mg cada 12 horas, @ bien un
comprimido de 300 mg una vez al dia.

Indicaciones: amigdalitis, faringitis, rinofaringitis, bronquitis aguda , exacera
la bronquitis cronica, neumonias bacterianas y neumonias o’r|p|cos

Contraindicaciones: Hipersensibilidad a los macrdlidos; Tratamiento conco
con alcaloides vasoconstrictores derivados del cornezuelo de centeno, €
ergotamina y dihidroergotamina

Reacciones adversas: Mareo, dolor de cabeza, nduseas, vomitos, dispepsi
erupcion.

Embarazo: La seguridad de roxifromicina para el feto no se ha establecido
el embarazo en humanos. La administracion de roxitromicina en mujeres
embarazadas se realizard valorando siempre la relacion beneficio- riesgo de s
aplicacion.

Lactancia: El uso a corfo plazo de la eritromicina se considera generalment
compatible con la lactancia.

mecanismo de accion: antibacteriano (sistémico): es un antibiodtico ba
que inhibe la sintesis de proteina sin afectar la de dcidos nucleicos; sin
puede ser bactericida en concentraciones elevadas o cuando se u
organismos altamente sensibles.



AZITROMICINA

Dosis: La dosis total es de 1500 mg, administrado como 500 mg una vez al
durante tres dias. Como alternativa, la dosis total (1500 mg) se puede ad
también durante un periodo de 5 dias, 500 mg como dosis Unica el prime
seguidos de 250 mg una vez al dia en los dias 2 a 5.

Indicaciones: infecciones causadas por organismos susceptible, infecal
genitales no complicadas debidas a Chlamydia frachomatis

Confraindicaciones: En pacientes con antecedentes de reacciones alér
la AZITROMICINA o a cualguiera de los antibidticos macrolidos.

Reacciones adversas: Dolor de cabeza, vomitos, dolor abdominal, ndusea
diarrea. Alteracion del nUmero de algunos tipos de gldbulos blancos y
bicarbonato en sangre

Embarazo: no se debe utilizar durante el embarazo a menos que sea
absolutamente necesario

Lactancia: No se recomienda la lactancia mientras esté tomando
ya que puede causar efectos secundarios incluyendo diarrea e
bebé.



Egpiramicina acetil

Dosis: Oral. Ads.: 1-2 g/dia, fraccionados en 2-4 tomas, 7 dias. Infeccio
grave: 3-4 g/dia.

Indicaciones: Infeccion respiratoria, bucal, de piel y tejido blando,
faringoamigdailitis, ofifis, sinusitis, gonococia y toxoplasmosis.

Conftraindicaciones: Hipersensibilidad a espiramicina o derivados.

Reacciones adversas: nduseas, vomitos, diarreq, colitis
pseudomembranosa, parestesia fransitoria, rash, urticaria, prurito.

Embarazo: No ha sido estudiada la seguridad del uso de espiramicina
durante el embarazo en estudios clinicos controlados. No obstante, la
espiramicina ha sido utilizada de forma segura en mujeres embaraza
desde hace muchos anos.

Lactancia: Se excreta en la leche materna, por tanto de evitarse
administracion de espiramicina a las madres lactantes.

mecanismo de accion: Inhibe la sinfesis proteica bacteriana
ribosomal.



Josamicina

» Dosis: Adultos: Las dosis recomendadas son de 500 mg-1 g cada 12 horas .

Ninos: la dosis usual es de 15-25 mg/kg/12 h. La equivalencia aproximada por edad
lactantes, 125-250 mg/12 h; ninos de 1-5 anos: 250-500 mg/12 h; ninos de mas'de 6
750 mg/12 h.

Ancianos: se recomiendan ajustes posoldgicos.

» Indicaciones: Infecciones broncopulmonares; Infecciones otorrinolaringologic
Infecciones de piel y tejidos blandos; Infecciones oftdlmicas; Infecciones
estomatologicas; Infecciones genitales y de mama; Infecciones de vias biliares.

» Contraindicaciones: en pacientes alérgicos a la josamicina u ofros antibioticos
macrolidos. Debe evitarse el empleo de dosis muy elevadas en pacientes con
insuficiencia hepdtica leve o moderada, no recomenddndose su uso en insuficien
hepdtica grave.

» Reacciones adversas: dispepsia, dolor abdominal, nduseas , vomitos, cefalea y

» Embarazo: No se ha establecido su seguridad durante el embarazo. En pacie
embarazadas o bajo sospecha de quedar embarazadas, deberia administ
caso de que el beneficio terapéutico esperado sea mayor que cualquier

» Lactancia : Debido a que pasa a la leche materna en humanos, deb
lactancia cuando se administre a mujeres lactantes.



Midecamicina diacetil

Dosis: Adultos y ninos de mas de 35 kg de peso: 1200 mg al dia administra
dos tomas. Ninos de menos de 35 kg de peso: de 35 a 50 mg/kg/dia rep
en dos o tres fomas.

Indicaciones:Infecciones del tracto respiratorio inferior: bronquitis, neu
Infecciones cutdneas : piodermitis, abbscesos, forunculosis; Infecciones
odontoestomatoldgicas; Infecciones urogenitales.

Contraindicaciones: Demostrada hipersensibilidad individual a antibid
macrdlidos o a alguno de los excipientes; Insuficiencia hepatobiliar gra

Reacciones adversas: dolor abdominal, nduseas, vomitos, diarrea, y ano

Embarazo: No se dispone de datos sobre la administracion de este farma
el embarazo. Por lo tanto, no se recomienda su administracion a mujeres
gestantes.

Lactancia: Se ha detectado la presencia del farmaco en la leche
lo tanto, no se recomienda administrar diacetil-midecamicina dur
lactancia

Mecanismo de accion : inhibicion de la sintesis proteica bact



NITROIMIDAZOL




Metronidazol

Dosis: Adultos: 500 mg /dia administrdndose la dosis diaria en 2 tomas, en medio de las comidas

Indicaciones: Infecciones ginecoldgicas como endometritis, abscesos tubo-ovaricos, salpingifis;
Infecciones del fracto respiratorio inferior como empiema, abscesos pulmonares, neumonia
producidos por Bacteroides sp; Septicemia bacteriana; Endocarditis causada por Bacteroides sp.

Contraindicaciones: Hipersensibilidad a los compuestos imidazol, primer trimestre del embarazo,
antecedentes de discracias sanguineas o con padecimiento activo del SNC

Reacciones adversas: Vomitos, nduseas, diarreq, estrenimiento, molestias estomacales, calamibres
estomacales, pérdida de apetito,

Embarazo: Categoria de riesgo B: cruza la barrera placentaria y enfra radpidamente a la circulac
fetal. Sin embargo, los estudios realizados en ratones a los que se administrd METRONIDAZOL via
intfraperitoneal, si mostraron efectos fetotoxicos. Ademas, METRONIDAZOL es claramente
carcinogénico en roedores.

Lactancia: se excreta en laleche materna y alcanza concentraciones similares a las ol
el plasma.

Mecanismo de accion : Es amebicida, bactericida, y tricomonicida. Actia sobre |
transportan electrones en la cadena respiratoria de |as bacterias anaerobias, mi
microorganismos se infroduce entre las cadenas de ADN inhibiendo la sintesis



Tinidazol

Dosis: 50-60 mg/kg/dia (mdximo 2 g) en dosis Unica durante 3 dias consecutivos.; >12 anos: 2 g, se
ge 1 g diario como dosis Unica o fraccionada.; Niflos 1 mes-12 anos: 50-75 mg/kg/ohc (Mmdximo 2 g)
Osis unica.

Indicaciones: tfricomoniasis, giardiasis, y amebiasis

Contraindicaciones: Hipersensibilidad al fGrmaco, a derivados nitroimidazdlicos o a componentes del
farmaco; Historia de discrasias sanguineas, aungue no se han observado anomalias hematologicas
persistentes en animales ni en clinica humana; No debe ser administrado en pacientes con frastornos
neurologicos orgAnicos.

Reacciones adversas: Nauseas, vomitos, diarrea, anorexia, sabor metdlico, erupcion cutanea, prurito,
urficaria, edema angioneurdtico, leucopenia transitoria, cefaleq, fatiga, lengua saburral, orina oscur

Embbarazo: Tinidazol atraviesa la barrera placentaria, por ello estd contraindicado durante el primer
frimestre del embarazo. Aunque no existe evidencia de que sea nocivo durante los dos Ultimos fri
del embarazo, su utilizacion obliga a sopesar los posibles beneficios frente a los eventuales peligr
la madre vy el feto

Lactancia: aparece en leche materna, por ello estd contraindicado durante la lactancia.

Mecanismo de accion :actua al ser reducido su grupo nitro por los extractos de células d
radical libre nitro generado como resultado de esta reduccion puede ser responsable d
antiprotozoaria. El finidazol guimicamente reducido es capaz de liberar nitritos que alt
bacteriano, si bien fambién ocasiona la rotura de la cadena del ADN en las células



OXAZOLIDINONA




Linezolid

Dosis: Neonatos <7 dias de vida y recién nacidos prematuros: 10 mg/kg/dosis, cada 12 h. <5'anos |
10 mg/kg/dosis, cada 8 horas. 5-11 anos (oral, 1V): 10 mg/kg/dosis, cada 12 horas.

Indicaciones : infecciones producidas por cepas susceptibles; Neumonia nosocomial producida
Staphylococcus aureu; pie diabético sin osteomielitis, causadas por Streptococcus pyogenes, @
Streptococcus agalactiae e infecciones producidas por Entferococcus Faecium resistente a van

Confraindicaciones: Hipersensibilidad a linezolid o cualquier componente de la presentacion; Us
concomitante de inhibidores de la monoaminooxidasa (IMAO), o en el franscurso de 2 semanas
uso; Hipertension contfrolada; Feocromocitoma; Tirotoxicosis; Uso de simpaticomiméticos (por ejem
pseudoefedrina), agentes vasopresores (adrenalina, noradrenalina), dopaminérgicos (dopaming,
dobutamina), a menos que exista vigilancia estrecha de presion arterial; Sindrome carcinoide o que
inhibidores de la recaptacion de la serotonina, meperiding, buspirona y petidina, a menos que exista
vigilancia estrecha para la detecciéon precoz de un sindrome serotoninérgico;Medicamentos para tr
migrana como sumatriptdn y zolmitriptan.

Reacciones adversas: Diarrea, dolor de cabeza y nduseas/vomitos; insomnio ; estrenimiento ; er
cutdnea; mareos; y fiebre.

Embarazo y lactancia: No se conoce el efecto de linezolid en las mujeres embarazadas.

Mecanismo de accion: Antfibacteriano, inhibe la sintesis proteica bacteriana por unidn
bloqueo de la translacion.
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Tedizolid

Dosis: Adultos: la dosis recomendada de tedizolid es de 200 mg administrados una vez al dia d
(6) dias

Indicaciones: infecciones bacterianas agudas la piel y estructuras de la piel causadas por ce
Confraindicaciones: Hipersensibilidad
Reacciones adversas: nduseas (8%), cefalea (6%), diarrea (4%), vomitos (3%) y mareos (2%).

Embarazo: categoria C de riesgo en el embarazo. No se han realizado estudios adecuados y
confrolados con el tedizolid en mujeres embarazadas. Este antibidtico debe utilizarse durante el
embarazo solo si el beneficio potencial justifica el riesgo potencial para el feto.

Lactancia: No se sabe si tedizolid se excreta en la leche humana. Debido a que muchos farmac
excretan en la leche humana, se debe tener precaucion cuando se administra tedizolid a un
lactante.

Mecanismo de accion: ejerce su accion anfibacteriana al unirse a la subunidad 508 del ri
bacteriano inhibiendo la sintesis de proteinas. El tedizolid inhibe la sintesis de proteinas
fravés de un mecanismo de accion diferente de la de otros antibidticos de la clase
por tanto, la resistencia cruzada entre tedizolid y otras clases de antibacterianos e



QUINOLONAS:




acido nalidixico

Dosis :dultos: las dosis usuales en adultos son de 1 g cada 6 horas durante 1 a 2 seman
dosis de mantenimiento son de 500 mg cada 6 horas.

Indicaciones: Pacientes con infecciones urinarias no complicadas producidas por
microorganismos sensibles

Confraindicaciones: En los pacientes con arteriosclerosis cerebral o con epilepsia.
pacientes con historia de arteriosclerosis cerebral o con enfermedad epiléptica pu
desarrollar convulsiones durante el tfratamiento con quinolonas, incluyendo el acid

Reacciones adversas: mareos, debilidad, jaquecas, vértigo, fotosensibilidad, deterio
dolor abdominal, rash, angioedema, eosinofilia, artralgia, nausea o vomitos y diarrea

Embarazo: No se ha establecido la seguridad del empleo durante el primer trimestre d
embarazo; sin embargo, se ha usado el farmaco durante los 2 Ulfimos frimestres, sin pro
danos aparentes.

Lactancia: se excreta en leche materna. No administrar durante la lactancia.

Mecanismo de accion: El ac. nalidixico interfiere con la ADN-polimerasa bacteri
interfiiendo con la sintesis de ADN. La resistencia al ac. nalidixico se suele des
bastante rapidez



Ciprofloxacino

Dosis: Oral: 20-30 mg/kg/dia repartido en 2 dosis; dosis maxima: 1,5 g/dia. Via infravenosa:.
mg/kg/dia repartido cada 12 h; dosis maxima: 800 mg/dia.

Indicaciones: Profilaxis post-exposicion y tratamiento curativo de carbunco por inhalacio
adultos: infeccion de vias respiratorias bajas por Gram-, Otitis media supuratfiva cronica,
externa. Exacerbacion aguda de sinusitis cronica. En ninos y adolescentes: infecciones
broncopulmonares en fibrosis quistica por P. aeruginosa, complicadas de vias urinarias,
e infecciones graves cuando sea necesario.

Contraindicaciones: Hipersensibilidad a quinolonas; no administrar con tizanidina.

Reacciones adversas: Nauseas, diarrea. Ademas IV: vomitos, reacciones en el lugar de p
aumento transitorio fransaminasas, erupcion cutdneda. En ninos ademdas la artropatia se pr
con frecuencia.

Embarazo: no muestran toxicidad malformativa ni feto-neonatal. Como medida de preca
preferible evitar el uso

Lactancia: se excreta por la leche materna. Debido al posible riesgo de lesion articul
emplearse ciprofloxacino durante la lactancia.

Mecanismo de accion: inhibicion tanto de la topoisomerasa de tipo Il (ADN-giras
topoisomerasa de tipo IV, necesarias para la replicacion, la transcripcion, la re
recombinacion del ADN bacteriano.



Norfloxacino

Dosis: Via oral: dosificacion habitual en adultos 400 mg, 2 veces al dia, de 3 a'14 dias
funcion de la gravedad de la infeccion. Via topica: 1-2 gotas en el/los ojo(s) afecto(s)
veces al dia.

Indicaciones:Tratamiento de infecciones del tracto urinario superior e inferior, incluye
cistitis, pielitis, cistopielitis, causadas por bacterias sensibles.

Confraindicaciones: Hipersensibilidad a norfloxacino, quinolonas o estructuras rela
(Gc. pipemidico).

Reacciones adversas: Nauseas, anorexia, diarrea; cefalea; mareos; reacciones alér
(urficaria, erupciones, prurito). En ancianos: tfrastornos del SNC (fatiga, somnolencia,
confusion).

Embarazo: No se ha determinado la seguridad del uso de norfloxacino en la mujer
embarazada y, consecuentemente, deben sopesarse los beneficios del tratamiento, ¢
riesgos potenciales del mismo. Norfloxacino aparece en el corddon umbilical y liquido
amnidtico. |
Lactancia: se excreta en la leche materna. Por tanto, la lactancia debe interru
el tratamiento con norfloxacino.

Mecanismo de accion: inhibe la sintesis bacteriana del dcido desoxirribonu
bactericida. A causa de su potente actividad, es activo frente a organis
resistentes al dcido nalidixico, oxonilico y pipemidico, cinoxacina y com



Ofloxacino

Dosis: Adultos: 200 mg/12 h, 7-10 dias. También se puede administrar una dosis maxima
mg/24 h, preferiblemente por la manana, en ayunas o con las comidas

Indicaciones: Tratamiento en adultos de: infecciones del tracto respiratorio inferior, In
neumonia adquirida en la comunidad, bronquitis y exacerbaciones agudas de bron
cronicas. Epididimitis no gonococica. Diarrea del vigjero. Enf. pélvica inflamatoria a

Coniraindicaciones: Hipersensibilidad a ofloxacino o a otras quinolonas; pacientes
epilepsia o desdrdenes preexistentes del SNC con un bajo umbral de convulsion; ni
adolescentes en fase de crecimiento; embarazo, lactancia; historia previa de dano
tendones asociada a una terapia con otras quinolonas.

Reacciones adversas

Embarazo: no debe administrarse durante el embarazo o en mujeres con riesgo de qu
embarazadas.

Lactancia: se excreta en pequenas cantidades en leche humana. Debido al poten
artfropatia y otro tipo de toxicidad grave en el lactante, debe interrumpirse la lact
durante el tfratamiento con ofloxacino.

Mecanismo de accion: inhibicion de la topoisomerasa tipo Il (ADN-girasa) y la
IV, necesarias para la replicacion, transcripcion, reparacion y recombinacio
bacteriano.
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Ozenoxacino

Dosis: No se requiere gjuste de la dosis

Indicaciones: Tto. a corto plazo del impétigo no ampolloso en ads., adolescente
(a partir de 2 anos).

Confraindicaciones: Hipersensibilidad a ozenoxacino.
Reacciones adversas: Irritacion en el lugar de aplicacion.
Embarazo: No hay datos relativos al uso de ozenoxacino en mujeres embaraza

Lactancia: Como precaucion, se recomienda evitar la aplicacion de la crema e
del pecho para evitar que el nino/recién nacido lactante pueda ingerir el farmac
forma involuntaria.

Mecanismo de accion: Quinolona no fluorada con actividad inhibidora dual fre
enzimas implicadas en la replicacion del ADN bacteriano, la ADN-girasa Ay |
topoisomerasa V. Este efecto estd mediado por la capacidad de las quinol
estabilizar los complejos de ADN con ADN-girasa y topoisomerasa [V'y, de
blogquear la progresion de la horquilla de replicacion.



Llevofloxacino

Dosis: se administra una o dos veces al dia. La dosis depende del tipo y de la graveda
infeccion asi como de la susceptibilidad del probable patdégeno causal.

Indicaciones: Adultos, fratamiento de: pielonefritis e infecciones complicadas del ir
urinario, prostatitis bacteriana cronica, cistitis no complicadas, dntrax por inhalacio
(fratamiento y profilaxis tras exposicion).

Confraindicaciones: Hipersensibilidad a levofloxacino u otras quinolonas; paciente
epilepsia; pacientes con antecedentes de trastornos del tfendon relacionados con
administracion de fluoroquinolonas; ninos o adolescentes en fase de crecimiento; e
lactancia

Reacciones adversas

Embarazo: no debe utilizarse levofloxacino en mujeres embarazadas, debido a la aus
datos en humanos y a los datos experimentales que sugieren el riesgo de lesion por
fluoroguinolonas sobre los cartilagos que soportan peso de los organismos en desa

Lactancia: estd contraindicado en mujeres en periodo de lactancia

Mecanismo de accion: Agente antibacteriano fluoroquinoldnico, levofloxaci
complejo ADN-ADN girasa y sobre |la topoisomerasa V.



Moxifloxacino

Dosis: 50-800 mg, y hasta 600 mg en una sola dosis al dia durante 10 dias

Indicaciones: Tratamiento de infecciones bacterianas en pacientes =2 18 anos causad
microorganismos sensibles

Confraindicaciones: Hipersensibilidad a moxifloxacino y ofras quinolonas; embarazo,
pacientes < 18 anos; pacientes con historia de enf./trastornos en los tendones asogi
tratamiento con quinolonas; prolongacion QT congénita o adquirida y documenta
alteraciones electroliticas

Reacciones adversas: sobreinfecciones debidas a bacterias resistentes u hongos (ca
oral y vaginal); cefalea, mareo; prolongacion QT en pacientes con hipopotasemia; n
vomitos, diarreq, dolor gastrointestinal y abdominal; aumento de tfransaminasas. Ade
reaccion el lugar de iny.

Embarazo: no debe utilizarse en mujeres embarazadas.

Lactancia: Los datos preclinicos indican que pequenas cantidades de moxifloxacin
leche maternag, la lactancia materna estd contraindicada durante el tratamiento
moxifloxacino.

Mecanismo de accion: la inhibicion de ambos tipos de topoisomerasas Il (AD
topoisomerasa V) necesarias para la replicacion, transcripcion y reparacio
bacteriano.



Nadifloxacino

Dosis: 2 veces/dia

Indicaciones: Tto. de las formas inflamatorias leves o moderadas del acné
papulopustular, grado I-l).

Confraindicaciones: Hipersensibilidad a nadifloxacino.

Reacciones adversas: Prurito; eritema (poco frecuente); quemazon en el sitio
aplicacion y erupcion (poco frecuentes).

Embarazo: Debe actuarse con precaucion cuando se prescriba nadifloxacino a
embarazadas.

Lactancia: se excreta en leche materna, por lo que no debe utilizarse durante la
lactancia.

Mecanismo de accion: Quinolona sintética bactericida con un amplio espect
actividad antibacteriana frente a organismos aerobios Gram-positivos, Gra
anaerobios. Inhibe la enzima bacteriana ADN girasa (topoisomerasa ll) y t



RIFAMICINAS
(ANSAMICINAS)




Rifabutina

Dosis: 300, 450, 600 mg

Indicaciones: Infeccion por M. tuberculosis y complejo M. avium intracelular (MAC) resist
tto. En pacientes con VIH: infeccion por micobacterias y profilaxis cuando se requiere fit
Profilaxis de MAC en pacientes con VIH avanzado con recuento CD4 < 200/ul. Tubercul
en presencia de M. tuberculosis resistente a isoniazida, etambutol, pirazinamida, efiona
cicloserina.

Contraindicaciones: Hipersensibilidad a rifamicinas. Asociacion con ritonavir o saquinavir.
lactancia, ninos.

Reacciones adversas: La piel, las gotas, la saliva, el sudor, la orina y las heces podrian pone
café-naranja, nduseas, vomitos, aumento de enzimas hepdticas, ictericia, gastritis, anorexia,
dolor abdominal.

Embarazo: Como medida de precaucion no deberd ser administrado a mujeres embar

Lactancia: Como medida de precaucion no deberd ser administfrado a mujeres en
lactancia.

Mecanismo de accion: Inhibicion de ARN-polimerasa ADN-dependiente de E. ¢
susceptibles y accion 2 aria sobre ADN bacteriano.



Rifampicina

Dosis: Neonatos (<1 mes): 10 mg/kg/dia VO. Lactantes y ninos: 15 (10-20) mg/kg/dia VO al men
minutos antes de las comidas o 2 h después en dosis Unica (dosis maxima de 600 mg/dia).Men
anos con peso >40 kg o adolescentes: 10 mg/kg/dia (normalmente 600 mg/diq)

Indicaciones: Tuberculosis en fodas sus formas (asociado a otros fuberculostaticos). Brucelosis
de meningococos en portadores asintomaticos, no enfermos. Alérgicos o con contraindicac
antibidticos o quimioterdpicos. Infecciones causadas por estafilococos (S. aureus, S. epidermi
polirresistentes) y por enterococos (S. faecalis, S. faecium).

Contraindicaciones: Hipersensibilidad a rifamicinas. Enf. hepdtica activa. I.R. grave (Clcr < 25 m
Porfiria. Concomitancia con: asociacion saquinavir/ritonavir, voriconazol

Reacciones adversas: anorexia, nduseas, vomitos, molestias abdominales, diarrea

Embarazo: sélo deberd utilizarse en la mujer embarazada o en aquellas ofras en riesgo de estarlo
beneficio potencial para la paciente justifica el riesgo potencial para el feto.Cuando se admini
durante las Ultimas semanas de la gestacion, la rifampicina puede provocar hemorragias post
madre y post-natales en hijo, situaciones en la que estd indicado el fratamiento con vitamin

Lactancia: se elimina por la leche materna, por lo que la madre tratada prescindird-de la
natural.

Mecanismo de accion: Antibidtico sistémico, antituberculoso, bactericida. Inhibe la si
bacteriano.



Rifaximina.

Dosis: En ninos 212 anos se recomiendan dosis de adultos: 400 mg/dia 3 veces al dia VO d
dias

Indicaciones: Enterocolitis bacteriana resistente al tto. sinfomdatico en pacientes de riesg
patologia asociada, inmunodepresion o edad avanzada. Colitis pseudomembranosa r
vancomicina. Diverficulitis aguda. Profilaxis pre y post operatoria en cirugia del tfracto
gastrointestinal. Coadyuvante en la hiperamoniemia.

Confraindicaciones: Alergia al compuesto o a ofros antibidticos del grupo de las
rifamicinas.Obstruccion o pseudoobstruccion intestinal.Ulceras intestinales graves.

Reacciones adversas: Mareo, cefalea, estrenimiento, dolor y distension abdominal, diarrea,
flatulencia, nduseas, tfenesmo rectal, urgencia de evacuacion, vomitos, pirexia.

Embarazo: Categoria C. se recomienda la administracion del producto durante el emba
precaucion y bajo control directo del médico.

Lactancia: Administrar con precaucion en madres durante el periodo de lactancia

Mecanismo de accion: Antibidtico bactericida de amplio espectro sobre bacteri
aerobias y anaerobias. Absorcion gastrointestinal practicamente nula, concent
intestinal y heces



SULFONAMIDAS:




Sulfadiazina / cotrimacina/ sulfadiazina
argentica.

Dosis: dosis media es de 6 a 10 comprimidos al dia, durante 5 a 10 dias. Poblacion p
recomienda 1 comprimido por cada § kg de peso

Indicaciones: Conjuntivitis, infeccion urinaria y genitourinaria, quemaduras, linfogranul
nocardiosis, sinusitis, tracoma. Profilaxis de meningitis meningocdocica. Toxoplasmosis en

Confraindicaciones: Alérgicos a sulfamidas, sulfonilureas, fiazidas o inhibidores de anhidr
carbonica. Historial de porfiria. Déficit congénito de G6PDH.

Reacciones adversas: Nauseas, vomitos. Ocasionalmente: depresion, alucinacion, confusi
psicosis, somnolencia, agitacion, insomnio, cefalea, mareo, ataxia.

Embarazo: Categoria B de la FDA, categoria D en el tercer frimestre o parto a término.
sulfadiazina atraviesa la barrera placentaria pudiendo registrarse concentraciones en los
fetales de hasta el 50% de las correspondientes plasmaticas.

Lactancia: Evitar. Es excretado en cantidades significativas con la leche matern
100%). Existe un riesgo minimo de manifestaciones toxicas en el lactante (kernictero,
ninos con déficit de GéPD).

Mecanismo de accion: inhibicidon de la sintesis del ADN bacteriano.



Sulfametoxazol / trimetoprima /
cofrimoxazol

Dosis: Ninos 212 anos y adultos: Infeccién urinaria: 100 mg cada 12 horas o 200 mg cada 24 horas, durante 10

Indicaciones: neumonia por P. carinii; profilaxis 1 ria de toxoplasmosis; nocardiosis; melioidosis. 2% eleccion en: o
exacerbaciones agudas de bronquitis cronica en pacientes sin factores de riesgo; infecciones agudas no com
urinario (cistitis, pielonefritis); diarrea infecciosa; tratamiento de toxoplasmosis; granuloma inguinal (donovanosis);

Contraindicaciones: Antecedentes de hipersensibilidad a cualquiera de los principios activos o a sulfonamidas; ni
y ninos a término < 6 sem (via oral) o ninos < 2 meses (via IV); sospecha o diagndstico confirmado de porfiria agud
megalobldstica por deficiencia de folato documentada; I.R. grave; I.H. grave. Ademads por via oral: fratamiento co
con dofelitida. Ademas por via IV: embarazo y lactancia.

Reacciones adversas: Candidiasis; hiperpotasemia; dolor de cabeza; nduseas, diarrea; erupciones cutdneas.

Embarazo: atraviesan la placenta y su seguridad en mujeres gestantes no ha sido establecida. Este riesgo tedrico es
parficularmente relevante en ninos con un mayor riesgo de hiperbilirrubinemia, como prematuros o ninos con deficienc
glucosa-é-fosfato deshidrogenasa, por lo que debe evitarse la administracion de cotrimoxazol en la etapa final del

Lactancia: se excretan en la leche materna. Cuando los ninos fienen, o estdn en riesgo particular de desarroll
hiperbilirubinemia, son prematuros o tienen deficiencia de glucosa-é-fosfato deshidrogenasa (G-6-PD), debe e
administracion de cotrimoxazol en madres lactantes.

Mecanismo de accion: inhibe de forma reversible la dihidrofolato reductasa bacteriana (DHFR), una enzim
metabdlica del folato, que convierte dihidrofolato en tetrahidrofolato



TETRACICLINAS




Tetraciclina clorkidrato.

Dosis: dosis maxima: 2 g/dia. Adolescentes: 250-500 mg/dosis cada é a 12 h. Topica (ungiento): Aplica
pequena cantidad en la zona limpia 2-3 veces al dia.

Indicaciones: Infeccion ORL, dental, respiratoria, gastrointestinal, genitourinaria, de piel y tejido blando, u
gonococica, brucelosis (con estreptomicina), tifus exantematico, psitacosis.

Contraindicaciones: Hipersensibilidad a tetraciclinas. Embarazo (2 mitad). Lactancia. Ninos < 8 anos,

Reacciones adversas: Ndusea, vomito, diarrea, anorexia, aumento de urea sanguinea, urticaria, erupcion, d
coloracion permanente de dientes e inhibicion de desarrollo 6seo en ninos, sobreinfeccion, anemia hemoliti
eosinofilia, frombocitopenia.

Embarazo: Contraindicado en 29 mitad de gestacion. Su uso durante el desarrollo dental en 2° mitad de emba
puede causar coloracion permanente en dienfes.

Lactancia: Evitar. Confraindicado. Su uso durante el desarrollo dentfal en la lactancia puede causar co
permanente en dientes.

Mecanismo de accion : Bacteriostatico. Inhibe la sintesis proteica bacteriana. Activo frente a gram+ y,
microorganismos.



Doxiciclina

Dos/lijI 200 mg el primer dia de tratamiento (100 mg cada 12 horas), seguido de una dosis de mantenimiento d
mg/dia.

Indicaciones: neumonia atipica causada por Mycoplasma pneumoniae y por Chlamydia pneumoniae; psitacos
cervicitis y proctitis no gonocdcicas no complicadas; linfogranuloma venereo; granuloma inguinal. Coadyuvante
del acné vulgar grave. iebres recurrentes transmitidas por piojos y garrapatas; malaria causada por Plasmodium f
resistente a cloroquina.

Contraindicaciones: Hipersensibilidad a doxiciclina u ofras tefraciclinas, fto. concomitante con metoxiflurano (nofifi
casos de toxicidad renal con resultado mortal). Ademds en formas inyectables: pacientes con miastenia gravis. Ade
para formas de liberacion modificada: bebes y ninos < 12 anos; 2° ery 3 er frimestre de embarazo; tto. concomitante
retinoides orales; pacientes con aclorhidria o que han sido sometidos a cirugia que evite (by-pass) o extirpe el duode

Reacciones adversas: Reaccion anafildctica (incluyendo angioedema, exacerbacion del lupus eritematoso sistémico,
pericarditis, hipersensibilidad, enf. del suero; purpura Schénlein-Henoch, hipotension, disnea, taquicardia, edema perifé
y urficaria); cefalea; nduseas, vomitos; reaccion de fotosensibilidad, erupcion incluyendo erupcion eritematosa y
maculopapular.

Embarazo: No debe utilizarse durante el embarazo a no ser que la situacion clinica de la mujer requiera trat
doxiciclina.

Lactancia: Debe interrumpirse la lactancia durante el fratamiento con este medicamento, ya que seha olbs
tefraciclinas, incluida doxiciclina, se excretan en la leche materna.

Mecanismo de accion: Bacteriostdtico. Inhibidor de la sintesis proteica bacteriana por unidon-a la subuni



Minociclina.

Dosis: Adultos y adolescentes: inicialmente, 200 mg por via oral o 1V, luego 100 mg cada 12 hora
Alternativamente, 100-200 mg PO inicialmente seguida de 50 mg por via oral cada 6 horas y Nin
Inicialmente, 4 mg / kg PO o IV, seguido de 2 mg / kg cada 12 horas.

Indicaciones: Infeccion ORL, dental, respiratoria, gastrointestinal, genitourinaria, de piel y tejido bla
(con estreptomicina), acné, gonorrea, ureftritis no gonocoécica, tifus exantemdatico y psitacosis.

Contraindicaciones: Hipersensibilidad a tetraciclinas. 2° mitad de embarazo. Lactancia. Ninos < 8 an

Reacciones adversas: Coloracion permanente en dientes e inhibicion de desarrollo 6seo en ninos; an
ndusedq, vomito, diarreq, urticaria, erupcion, dermatitis, sobreinfeccion, anemia hemolitica, frombocito
eosinofilia.

Embarazo: Contraindicado en 2 mitad de gestacion. Su uso durante el desarrollo dental en 29 mitad de
embarazo puede causar coloracion permanente en dientes.

Lactancia: Evitar. Contfraindicado. Su uso durante el desarrollo dental en la lactancia puede ¢
permanente en dientes.

Mecanismo de accion: bacteriostatica contra la mayoria de los organismos, aunque las conc
elevadas de tetfraciclinas pueden ser bactericidas. La accion bacteriostdtica parece ser el r
reversible del farmaco a las unidades ribosdémicas de organismos suscepftibles y ala inhibicié
proteinas.



Oxitetraciclina

Dosis: 2-3 gramos diarios

Indicaciones: Infeccion ORL, dental, gastrointestinal, genitourinaria, de piel y tejido blando,
estreptomicina), psitacosis y tifus exantematico.

Confraindicaciones: Hipersensibilidad a tetraciclinas. Embarazo y lactancia. Ninos < 8 anos.

Reacciones adversas: Anorexia, ndusea, vomito, diarrea, glositis, disfagia, enterocaolitis, lesion
inflamatoria con sobrecrecimiento de monilias, erupcion eritematosa y maculopapular, elevac
urticaria, edema angioneurotico, anafilaxia, purpura anafilactoide, pericardifis.

Embarazo: contraindicada en el embarazo, si se administra durante el mismo, o si la mujer qued
embarazada durante el fratamiento, deberd advertirsele del peligro potencial sobre el feto.

Lactancia: se excreta en leche humana. A causa del peligro potencial de efectos secundario
el recién nacido, se administrard Unicamente en madres lactantes cuando los beneficios esp
superen el riesgo potencial.

Mecanismo de accion: Inhibe la sintesis de proteinas en la bacteria a nivel ribosomal. La
presenta principalmente una accion bacteriostatica frente a bacterias Gram-positivas
asi como fambién frente a otros microorganismos tales como micoplasmas, espiroqu
rickettsias.



Tigeciclina

Dosis: dosis inicial de 100 mg, seguida de una dosis de 50 mg cada 12 horas, durante un
14 dics.

Indicaciones: Infecciones complicadas de piel y tejidos blandos, excepto las de pie diabé
infecciones complicadas infraabdominales en ads. y ninos = 8 anos.

Contraindicaciones: Hipersensibilidad a tigeciclina o tetraciclinas.

Reacciones adversas: Sepsis/shock septico, neumonia, abscesos, infecciones; prolongacion d
TP; hipoglucemia, hipoproteinemia; mareo; flebitis; nGuseas, vomitos, diarrea, dolor abdominal,
dispepsia, anorexia; aumento en suero de AST, ALT, hiperbilirrubinemia; prurito, erupcion cutane
problemas de cicatrizacion, reaccion en el lugar de iny., cefalea; aumento de amilasa en suer
BUN.

Embarazo: Se desconoce el riesgo potencial en seres humanos. No se debe utilizar durant
embarazo a no ser que la situacion clinica de la mujer requiera fratamiento con tigecicli

Lactancia: Se debe decidir si es necesario interrumpir la lactancia o interrumpir el trat
tigeciclina tras considerar el beneficio de la lactancia para el nino y el beneficio d
la madre.



