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Dosering avhaminoglykosider
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| Véstra Gotalandsregionen anvands tobramycin (Nebcina) och gentamicin (Gensumycin). Vid
misstanke om svar sepsis/septisk chock orsakad av multiresistenta ESBL-producerande bakterier
rekommenderas amikacin (Biklin).

Aminoglykosider doseras i normalfallet en gang per dygn. Hansyn tas alltid till njurfunktionen
(eGFR). Njurfunktionen bor kontrolleras regelbundet under pagaende behandling. For 6verviktiga
personer kommer man att 6verskatta distributionsvolymen av aminoglykosider. Vid dvervikt
(BMI >30) doseras darfor efter korrigerad kroppsvikt, se nedan*.

Risk for ototoxicitet férekommer vid langre behandlingstid med aminoglykosider.

Dos av tobramycin/gentamicin som administreras en gang per dygn

eGFR (mL/min) dos

>80 4,5-6 mg/kg (vid svar sepsis/septisk chock 5-7 mg/kg)
41-80 2,2-4,5 mg/kg

20-40 1,0-2,2 mg/kg

<20 bor undvikas

Vid svar sepsis/septisk chock ar distributionsvolymen okad for aminoglykosider, detta
motiverar den hoégre doseringen.

Vid doser >4,5 mg/kg méts serumkoncentrationen av tobramycin/gentamicin 8 timmar efter
avslutad forsta dos. Hos en kritiskt sjuk patient pa IVA med andrad farmakokinetik kontrolleras
aven serumkoncentrationen fore nasta dos (dalvarde) samt 30 minuter efter avslutad dos
(toppvérde). Njurfunktionen kontrolleras regelbundet for att upptécka eventuell njurtoxicitet.
Fortsatt dosering enligt foljande:

Serumkoncentration efter 8 timmar

<1,5mg/L inom dosintervallet 4,5-7 mg/kg hodjs dosen med 1 mg/kg
1,5-4 mg/L fortsatt med samma dos
4-5,5 mg/L vid dos 4,5 mg/kg oka dosintervallet till 36 timmar

vid dos >4,5 mg/kg sénk till 4,5 mg/kg

Vid doser <4,5 mg/kg samt hos IVA-patient med septisk chock méts serumkoncentrationen
omedelbart fore nésta dos (dalvarde) och 30 minuter efter avslutad dos (toppvérde). Dalvardet
ska inte Overstiga 1 mg/L. Toppvardet bor ligga mellan 10 mg/L och 12 mg/L.

Dos av tobramycin/gentamicin som administreras 2 ganger per dygn

I samband med tredje dosen tas prov for bestdamning av serumkoncentrationen. Dalvérdet ska
inte 6verstiga 1 mg/L. Toppvardet bor ligga mellan 3 mg/L och 5 mg/L. Njurfunktionen
kontrolleras regelbundet for att upptécka eventuell njurtoxicitet.
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Dosering av amikacin
15-30 mg/kg x1 (den hogre dosen ges vid septisk chock)

Bestdmning av serumkoncentrationen gors fore nésta dos och bor inte dverstiga 10 mg/L.
Njurfunktionen kontrolleras regelbundet for att upptacka eventuell njurtoxicitet.

*Vid 6vervikt (BMI >30) doseras darfor efter korrigerad kroppsvikt
Korrigerad kroppsvikt = Ideal vikt + 0,4 x (aktuell vikt — ideal vikt)

Ideal vikt:

Man: 50 + 0,9 x (l&ngd i cm — 152)

Kvinnor: 45 + 0,9 x (langd i cm — 152)
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