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SERVEI D’URGÈNCIES

RECOMANACIONS SOBRE L’ÚS PREFERENT DE QUINOLONES PER VIA ORAL
- En el tractament antibiòtics normalment s’aconsegueixen nivells plasmàtics més elevats per via IV que per via OR per vàries raons. La dosi IV és més elevada, la mateixa dosi per via OR no es toleraria, la biodisponibilitat oral es baixa o l´ATB no es pot administrar per via OR (no s’absorbeix o té un metabolisme de primer pas elevat)

- Les noves quinolones (ciprofloxacino i levofloxacino) així com altres ATB (Ex.: linezolid), són una excepció a aquesta regla: alt grau d’absorció  oral ( > 80% per ciprofloxacino i > 90-100% per levofloxacino i linezolid). 

De manera que amb les dosis recomanades per via OR s’aconsegueixen les mateixes concentracions plasmàtiques que per via IV. 

	Ciprofloxacino 250 mg/12 h VO
	És bioequivalent a
	Ciprofloxacino 200 mg/12h IV

	Ciprofloxacino 500 mg/12 h VO
	És bioequivalent a
	Ciprofloxacino 400mg /12 h IV

	Ciprofloxacino 750 mg/12 h VO
	És bioequivalent a
	Ciprofloxacino 400 mg/8 h IV

	Levofloxacino 500 mg/12 h VO
	És bioequivalent a
	Levofloxacino 500 mg/12 IV

	Levofloxacino  500 mg/24 h VO

Ex.: 1.66 €/comprimit
	És bioequivalent a
	Levofloxacino 500 mg/24 h IV

Ex.: 15 €/vial


- El cost d’un dia de tractament amb ciprofloxacino i levofloxacino via OR és molt inferior al cost d’un dia de tractament per via IV sense tenir en compte altres despeses indirectes (dilucions en sèrum  fisiològic, temps d’infermeria, etc.) 
- Es recomana: excepte en aquells casos en que la via OR estigui contraindicada, sigui aquesta la via d’elecció preferent o si la contraindicació és temporal o relativa, es passi a la via OR tan aviat com sigui possible

INFORMACIÓ SOBRE L’ÚS DE PARACETAMOL 

	Paracetamol  1 g VO

0.04 €/comprimit
Paracetamol 500 mg VO

0.005 €/comprimit
	Paracetamol 1 g IV

1.35 €/vial


RECOMANACIONS SOBRE L’ÚS PREFERENT DE CEFTRIAXONA SOBRE CEFOTAXIMA 

- La ceftriaxona i la cefotaxima són cefalosporines de 3a generació amb el mateix espectre antibacterià. Les seves característiques farmacocinètiques fan que tinguin una posologia diferent per mantenir les concentracions plasmàtiques el màxim de temps possible per damunt de la concentració mínima inhibitòria bacteriana:  
▪ Posologia habitual cefotaxima: 2 g / 6-8 h IV.

▪ Posologia habitual ceftriaxona: 1 g /12 h IV/IM o 2 g / 24 h IV/IM. 
En pediatria, a excepció del nounats, la dosi habitual és: 50-75 mg/kg/dia repartits en una o dues dosis sense sobrepassar la dosi de 100 mg/kg/dia.
- El cost d’un dia de tractament amb ceftriaxona és molt inferior al cost d’un dia de tractament amb cefotaxima sense tenir en compte altres despeses indirectes (dilucions en sèrum  fisiològic, temps d’infermeria, etc.)
- Es recomana: ús preferent de la ceftriaxona en front a la cefotaxima amb les següents excepcions: 
▪ La meningitis bacteriana i abscessos cerebrals en que es prefereix la cefotaxima per poder donar dosis més altes (fins a 18 g/ dia) encara que la ceftriaxona pugui ser igual d’efectiva (4 g/dia)

▪ Infeccions en el prematur i nounat. 
Servei de Farmàcia (Ext. 20023)
SERVEI D’URGENCIES I FARMÀCIA.  ABRIL-2009


