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Antibiotikaprofylax vid sectio	
[bookmark: _1314629194][bookmark: Rubrik]Revidering i denna version
Ändring avser innehållet i ”Bakgrund”.
Bakgrund
Peroperativ antibiotikaprofylax medför en cirka 60 - 70 % riskreduktion för postoperativa infektioner. Det är mest effektivt att vävnadskoncentrationen är maximal vid operationsstart. Det är inte heller visat någon skillnad mellan cefalosporiner och ampicillin som profylax. STRAMA rekommenderar därför ampicillin.
Åtgärder 
Antibiotikaprofylax ska ges vid alla sectio
Tidpunkt	Ges innan patienten förs in till operationssalen (inte tidigare än 30 minuter innan)

Preparat	Ampicillin (Doktacillin) 2 g intravenöst som engångsdos under minst 3 minuter

Pc-allergi
	Tidigare reaktioner på pc
	Handläggning

	Inte kliande utslag och/eller magbesvär
	Kan behandlas med pc

	Kliande utslag, urtikaria eller ansikts-/ledsvullnad
	Ska inte behandlas med pc men kan behandlas med andra betalaktamantibiotika (cefalosproiner, karbapenem)
Till exempel Cefuroxim 1,5 g intraveönst 
1 x 1 
alternativt Klindamycin 900 mg intravenöst 1 x 1

	Anafylaxi eller mukokutant syndrom
	Ska inte behandlas med betalaktamantibiotika (cefalosporiner, karpabenem)
Till exempel Klindamycin 900 mg intravenöst 1 x 1



Cefuroxim 1,5 g intravenöst 1 x 1 om inte överkänslighet mot cefalosporiner, annars 
Klindamycin 900 mg intravenöst som engångsdos.

Multipla doser ökar inte effekten.
Manifest infektion
Vid kliniska tecken på infektion vid tid för sectio rekommenderas i första hand cefalosporin (Cefuroxim) 1,5 g x 3 med tillägg av Metronidazol 1,5 g intravenöst 
1 x 1 i enlighet med ordination från operatör som också beslutar om längd av behandling.
Blododling och vaginal/cervixodling innan behandling vid tecken på infektion.
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