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PM - Antibiotikaprofylax vid operativa ingrepp
T. Ahlgvist, S-E Lundin, E Sandholm STRAMA Vérmland, M Henriksson Ort klin,
J O Olsson, P. Polleryd, A Térngvist Kir Kklin

For rekommendationer avseende behandling se separat PM

Allméant

Detta PM é&r radgivande och faktorer i ett individuellt fall kan gora ett annat profylaxalternativ
mer lampligt. Om man avviker fran raden i vara rekommendationer skall detta inkl skélen till
stéllningstagandet anges i en journalanteckning.

Det &r av stor vikt att skilja profylax fran en behandlingssituation da helt andra
stallningstagande angaende preparatval, dosering och behandlingstid maste ske.

Lampligt antibiotikum véljs sa att merparten av aktuella patogener tacks och preparaten skall
helst skilja sig fran de som vanligen anvands vid behandling.

Singeldos ar regel men undantagsvis vid specificerade ingrepp forordas flera doser.
Vid mycket lang operationstid (6verstigande 4-5 timmar kan flera doser behova ges beroende
pa preparatens halveringstid). Profylax forlangs i Varmland alltfor ofta > 1 dygn.

Antibiotikadosen ges sa att adekvat vavnadskoncentration uppnas vid ingreppets start.
Parenteralt ges forsta dos ca %2-1 timme fore op start.

Peros ges forsta dos minst 1-2 timmar fore op start. Doxyferm och Flagyl har lang
halveringstid och kan ges op dagens morgon exempelvis vid premedicineringen.

Preparat
Doxyferm och Flagyl absorberas snabbt och effektivt och kan nar sa anses lampligt lika garna
ges peroralt som parenteralt

Dos
Doxyferm tabl 100mg 200mg
Doxyferm infusion 20 mg/ml 200mg
Flagyl tabl 400mg 1200mg
Flagyl infusion 5 mg/ml 1000mg
Ekvacillin injektion 29
Zinacef injektion 159
Meronem injektion 1g

Allergi

Allergi mot Doxyferm (doxycyklin) - valj T Eusaprim Forte 1x1 (Inf Eusaprim 10ml —spéades
enl. FASS).

Allergi mot Ekvacillin - valj Caps. Dalacin 300mg 2x1 (Inf Dalacin 150mg/ml, dos 600mg).
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Kontamination

Vid ingrepp dar man misstanker kontamination skall odling tas med pinnprov samt om
mojligt aspirerad vétska i aerob och anaerob blododlingsflaska.

Vid kontamination av bukhala samt vid resektion av ischemisk tarm dar profylax ej givits ges
omedelbart Inj Zinacef + Inf Flagyl under 1 dygn.

En arbetsgupp bestaende av medlemmar i sjukhus-STRAMA — Thomas Ahlgvist, Sven Erik
Lundin och Erik Sandholm har i samrad med representanter fran kirurgkliniken (Jan Olof
Olsson, Per Polleryd, Anders Tornqvist) och ortopedkliniken (UIf Thérngvist, Magnus
Henriksson) sammanstéllt riktlinjerna.

Evidens

Underlaget for att rekommendera antibiotika skiljer sig pa flera punkter fran andra farmaka.
Randomiserade, kontrollerade, undersokningar blir svartolkade eftersom den ekologiska
faktorn for respektive patient och ort varierar och séllan &r kontrollerbar.

Antibiotika riktar sig mot andra levande organismer i stdndig forandring, med stora lokala
variationer. Darfor blir det lokala resistenslaget mycket avgérande for terapivalet.
Resistenslaget kan snabbt férandras och ddrmed terapirekommendationen.

Preparatvalet skall ocksa ta hansyn till framtida risk for resistensutveckling och preparat som
rekommenderas for profylax bor helst skilja sig fran dem som anvands vid behandling.

Den kliniska situationen nar man anvander antibiotika vid profylax skiljer sig pa ett
avgorande satt fran den nar antibiotika anvands vid en etablerad infektion.

Det finns fa studier dar man jamfor olika antibiotika mot varandra vid profylax.

Det finns ocksa ett varde i den lokala terapitraditionen som har givit kunskap och erfarenhet
av visa preparat och darfor har ocksa hansyn tagits till tidigare rekommendationer avseende
peroperativ antibiotikaprofylax for Varmland.
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Utover detta har gruppen gjort egna sokningar i Medline avseende artiklar skrivna om
peroperativ antibiotikaprofylax samt studerat ett antal rekommendationer fran andra landsting.

Huvudfoérandringar jamfort med tidigare rekommendation fran 1999
Esofagus-ventrikelkirurgi: Doxyferm ersatt Zinacef

Gallvagskirurgi: Doxyferm ersatt Tazocin/Pentrexyl

Brackkirurgi: ingen profylax

Urologiska ingrepp: Eusaprim ersatt Ciproxin/Lexinor (férutom vid prostatabiopsi) p.g.a.
snabb resistensutveckling mot kinoloner i Varmland.
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