Infeccién Biliar adquirida Infeccién Biliar
en la comunidad asociada al cuidado de
la salud
Clasificacién de la Colangitis y/o Colecisitis segin Tokio Guidelines l
Piperacilina tazobactam 4,5 gr/8h 6

Cefepime 1gr/8h + Metronidazol 500

1 1 1

GRADO | GRADO Il GRADO Il
Cefazolina 1gr/6h + Metronidazol Pipertazo 4,5gr/8h 6 Ceftriaxona Pipertazo 4,5gr/8h 6 Cefepime
500 mg/8h 6 Ceftriaxona 2gr/dia + 2gr/dia + Metronidazol 500mg/8h, 1gr/8h + Metronidazol 500mg/8h
Metronidazol 500mg/8h, solo antes hasta una vez controlada la durante 4 a 7 dias.
infeccion.

y en el momento de la cirugia.

Duracidon de la terapia antibiotica en la colecistitis y colangitis
Infeccion biliar asociada al

cuidado de la salud
Colangitis y colecistitis Grado |, Il

Infeccion biliar adquirida en la comunidad

Colangitis grado | y 1|
Severidad y diagnostico Colecistitis Grado | y I Colangitis y colecistitis y lll asociado al cuidado de la
grado Il salud
Una vez controlada la fuente
de infeccion, la duracion debe . N
- Si la bactenemia es por cocos
La terapia antibictica puede ser serdeda’ dias. rampositivos como
Lo - P p Si la bacteriemia es por cocos grampos
Duracion de la terapia descontinuada dentro de las 24 h ramnositivos como como Enterococcus spp.,
antibiotica posteriores a la realizacion de la gramp Streptococcus spp. la duracion del
colecistectomia como Enterococcus spp., tratamiento debe ser de minimo 2
: Streptococcus spp. la duracién
del tratamiento debe ser de semanas.
minime 2 semanas.
Si durante la cirugia, se observa Si hay calculos residuales u obstruccion del tracto biliar, el
Condiciones especificas para Perforacion, cambios Ienﬂsematosos tratamiento debe {:.nlnlinuar hastalque se resuelv.la la obstruccion. Si
extender Ia terapia antibittica Y Necrosis hay absceso hepatico, el tratamiento debe continuar hasta que se
de la vesicula biliar, Se recomienda | produzca mejoria en sintomas clinicos, bioquimicos y seguimiento
una duracion de 4 a 7 dias. radiolagico.
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