Antibiothérapie de 1" ligne des Endocardites Infectieuses

Posologie

Modalités administration
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Adaptation a la fonction

En discontinu IVL : 2 g dans 100 mL de salé en 60 min toutes les 4h

rénale (vérifier GPR)

CLOXACILLINE

(150 mg/kg/j en dessous de 60kg)

mL/h)
ou
En continu IVSE : 2 g dans 48 mL de salé a 12 mL/h

. ou o
AMOXICILLINE 12g/j En continu sur pompe : 4 g dans 240 mL de salé en 8h (30 mL/h) DFG <30 mL/m'”; 2 dose
(150 mg/kg/j en dessous de 60kg) ou 15<DFG < 30:% dose
En continu par diffuseur : 6 g dans 480 mL de salé en 12h (40 mL/h)
6 g/j En discontinu IVL : 2 g dans 100 mL de salé en 1h toutes les 8h
CEFAZOLINE 80 ca/i gcf’ 8 of ou DFG < 30 mL/min : % dose
(80 mg/kg/j sans dépasser 8 g/j) En continu IVSE : 3 g dans 48 mL de salé a 4 mL/h
CEFTRIAXONE 2gx2/j En discontinu IVL : 2 g dans 100 mL de salé en 30 min toutes les 12h DFG <10 mL/min : 1g x 2
En discontinu IVL : 2 g dans 50 mL de salé en 60 min toutes les 4h
ou
12 g/j En continu sur Pompe/Diffuseur : 12 g dans 240 mL de salé en 24h (10

DFG < 30 mL/min : % dose

DAPTOMYCINE

10 mg/kg x1/j
(sans dépasser 1000mg)

En discontinu IVL : 10 mg/kg dans 100 mL de salé en 30 min

DFG < 30 mL/min : 10
mg/kg un jour sur 2

GENTAMICINE

8 mg/kg x 1/j
(< 3 jours)

En discontinu IVL : 8 mg/kg dans 100 mL de salé ou de G5% en 30 min

NON




