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Alternatiivid amoksitsilliinile enim levinud infektsioonide korral

Infektsioon

Ravi

Annus

Age tonsillofariingiit

fenokstimettlpenitsilliin

Taiskasvanud: 1 milj RU 2-3 korda 66paevas

Lapsed: 50 000-100 000 RU/kg /66paevas (max
3 milj RU 66péevas) jagatuna 3 annuseks

Age keskkdrvapdletik

tsefuroksiim

Taiskasvanud: 500mg 2 korda 66pdevas

Lapsed: 20-30 mg/kg/ 66péaevas jagatuna 2-3
annuseks

Age bakteriaalne rinosinusiit

doksutstkliin

Taiskasvanud ja alates 12 a: 100 mg 2 korda
06paevas

tsefuroksiim

Lapsed: 20-30 mg/kg/ 66pédevas jagatuna 2-3
annuseks

Kodutekkene pneumoonia

Kasuta CRB65 skoori: Confusion
(desorientatsioon) — 1 punkt;
Respiratory rate (hingamis-
sagedus) >30/min — 1 punkt; BP
(RR) stistoolne <90 voi
diastoolne < 60 — 1 punkt; 65 a —
1 punkt

Summa 0: kodune ravi; summa
1-2 (kui vanus ei ole ainuke
kriteerium): seisundi hindamine
erakorralise meditsiini
osakonnas; summa 3-4:
hospitaliseerida viivitamatult

tsefuroksiim

Lapsed: 20-30 mg/kg/ 66paevas jagatuna 2-3
annuseks

doksutstkliin

(sobib ka atlpilise tekitaja
kahtlusel)

Taiskasvanud: CRB65 0-1: 100 mg 2 korda
06paevas

Impetiigo

tsefadroksiil

Taiskasvanud: 500 mg 2 korda 66pdevas

Lapsed: 30 mg/kg/66paevas jagatuna 2
annuseks

klindamutsiin

Taiskasvanud: 300 mg 3-4 korda 60padevas




