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CESAR FELIPE MORALES SOLIS
JESUS EDUARDO CRUZ DOMINGUEZ

MEDICINA FISICA Y DE
REHABILITACION

PLATAFORMA

Comitan de Dominguez Chiapas a 09 de NOVIEMBRE de 2024
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Inicar con Antbiéticos de amplio espectro
Menores de 5 afios e Inmunosupresion:
o + Cloxacilina 2 gr/a h EV + Cefotaxima 2 7/8 h EV.
1 e e e e e e + Cloxacilina 2 gr/4 h EV + Ceftriaxona 2 gr/24 h EV.
mb \:0 E T

coe e e * Mayores de 5 afios: Cloxacilina 2 gr/4h
unah[u(_o_‘)ﬂ:mbwlv lto oo C

Usuarios de Drogas EV: Cloxaclina 2 g/4h
h,;»\ae:a'w u,llwas boc*‘t:ﬂﬂﬂo) ?C‘L LDI"L Cirugia

Tiempo de tratamiento minimo 3-4 semanas. Ideal usar Via parenteral

. * Indicada en los siguientes casos:

B e + Osteomielitis Crénica (Debido a la presencia de NECROSIS OSEA)
T;a\ ‘440

En Osteomielitis Cronica puede llegar a ser 3 meses de AT con el cambio a oral a las 4 semanas

No respuesta al tratamiento

o Infeccion grave que compromete estructuras importantes (Ejm: Veértebras)
« Infeccién que pone en riesgo la vida del paciente.
oo *  Los procedimientos incluidos son:
,.(,,.(,, a,m,wlag,,o DUDIIIIIIII I e

Debridamiento extenso de tejido infectado y necrotico
+ Estabilidad de fractura
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