\ Fievre isolée

pas traiter a l'aveugle sauf retentissement Tourcoing :

ystémique :

Syndrome infectieux (fievre ou hypothermie)
ET signes de mauvaise tolérance (hypotension
ou choc, polypnée et/ou hypoxie, oligurie ou
insuffisance rénale, thrombopénie ou CIVD,

~ acidose métabolique, encéphalopathie)

ou patient neutropénique (< 500 PNN)

\\\

e ou choc septique: Lille :
jaxone 2g + Gentamicine 8 mg/kg
\é oculture +/- ECBU

porines

GENTAMICINE : 3 injections au total a réaliser
durant la période de traitement

Sources d'information en ligne
www.antibioclic.com
www.infectio-lille.com
www.infectiologie.com
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Pas d'antibiotiques

Situations ne nécessitant pas d'
1ére intention : donner u 3

0320445962
poste 30238
0670015115 et revoir a 48h.
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Exacerbation de BPCO DTT =7 jours

(Durée Totale de Traitement)

Stade Il : dyspnée d'effort, symptomes chroniques

nconstants :

- Pas d’antibiotiques sauf pus franc

- Amoxicilline 1g x 3/j

si allergie de type | : Pristinamycine 1g x 3/j

Il : dyspnée de repos, symptomes chroniques
pnstants ou > 4 épisodes/an
Amoxi-clav 1g x 3/j
si allergie type | : Pristinamycine 1g x 3/j
i per os impossible : Ceftriaxone 1g/j

Pneumonie aigué DTT =7 jours

tronldazole 500mgx3/j

amycine 3MUx3/j

Cystite de la femme

Pyélonéphrite aigué

Avant résultat de I'ECBU :
- Ceftriaxone 1g/j
si allergie de type | :
- Ofloxacine 200 mg x 2/j + 1 seule dose
de Gentamicine 6 mg/kg
Aprés antibiogramme, privilégier :
- Amoxicilline 1gx3/j (DTT = 10 jours)
- Cotrimoxazole forte : 1cpx2 (DTT = 10 jours)
si allergie de type | :
- Cotrimoxazole forte 1cpx2 jusqu’a J10
- Ofloxacine 200 mg x 2/j jusqu’a J7

Prostatite aigué DTT = 14 jours

Avant résultat de I'ECBU :
- Ceftriaxone 1g/j
- si sévere, avant transfert SAU :
+ 1 dose de Gentamicine 6 mg/kg
Aprés antibiogramme, privilégier :
- Cotrimoxazole forte : 1 cpx2/j ou
- Levofloxacine 500 mg/j

Pyélonéphrite ou prostatite chez un porteur

de BLSE

Avant résultat de I'ECBU :
- Ceftriaxone 2g/j
+ 1 dose de Gentamicine 8 mg/kg
Apres antibiogramme cf «pyélonéphrite aigué
ou prostatite aigué sans BLSE».
Si pas de traitement oral possible (ne pas mettre
de Furadantine ni de Fosfomycine trometamol),
transfert SAU

Erysipéle DTT=7a 10 jours

= P card rouge, chaud, douloureux, fébrile :

icilline gx3/j

Furonculose/plaie surinfectée DTT =5 jours

- Cloxacilline 1g x 3/j
si allergie ou portage SARM : Pristinamycine 1g

Pied diabétique

Grade 1 : plaie sans signe d’infection :
pas d‘antibiotiques
Grade 2 : plaie infectée au moins 2 sig
chaleur, érythéme ne dépassant pa
de la plaie, tuméfaction, douleur
purulent:
- Cloxacilline 1gx3/j ou céphale
orale ou pristinamycine 1gx3/j \\\.
aux béta-lactamines ; \\\\\
durée de 2 semaines lill” \ {
Grade 3 : plaie infectée ” II' ,,
(plus de 2 cm autour ¢ //

- amoxicilline + aci d . ] , \
gentamicine 5 ';‘ ', HH“\‘\W
-ou ceftrlaxo ‘
allergie aux pénic ]
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Infections oculaires

Conjonctivite virale
- Pas d'antibioti
- Rincage sér
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