PCT-Pyurie Gruppe ambulant

PCT-Pyurie Gruppe stationdr (Eintritt=Tag1)

Einfache HWI Febrile HWI/Pyelonephritis Einfache HWI Febrile HWI/Pyelonephritis
Unkompliziert Kompliziert Unkompliziert Kompliziert Unkompliziert Kompliziert Unkompliziert Kompliziert
Unabhingig von PCT PCT<0.25ug/I: PCT<0.25ug/I: PCT<0.25pg/I: 3d NSAIDs TMP-SMX Ciprofloxacin

3d NSAIDs

1d Fosfomycin

3d TMP-SMX,
wenn eGFR:
30-59mL/min/1.73m?

3d Ciprofloxacin,
wenn eGFR: <30mL/
min/1.73m?

3d Ciprofloxacin

3d Ciprofloxacin

PCT 0.25-0.5ug/l:

PCT 0.25-0.5ug/l:

PCT 0.25-0.5pg/I:

5d TMP-SMX

5d Ciprofloxacin,
wenn eGFR: <30mL/

5d Ciprofloxacin

5d Ciprofloxacin

7d Ciprofloxacin,
wenn eGFR: <30mL/
min/1.73m?

min/1.73m?
PCT>0.5ug/l: PCT>0.5ug/l: PCT 0.51-1.0ug/I:
7d TMP-SMX 7d Ciprofloxacin 7d Ciprofloxacin

Ciprofloxacin,wenn

eGFR: <30mL/min/

START mit Ceftriaxon,
wenn intravendse Therapie notwendig

1.73m?

START mit Ceftriaxon,
wenn intravendse
Therapie notwendig

Mindestens 3 Tage Therapie

PCT-Pyurie an Tagen 3,5,7 (jeden 2. Tag wahrend Therapie)

A\ 4

STOPP Antibiotika wenn:
PCT < 0.25 pg/l ODER

UND
Pyurie normalisiert ODER

PCT-Abfall 2 80% vom Maximum

Pyurie-Abfall 2 90% vom Maximum

Sonst Antibiotika fiir
weitere 2 Tage

PCT>1.0ug/l:

10d Ciprofloxacin

Dauer der Antibiotika-Therapie bei Austritt wenn kein STOPP, gemdss letztem PCT-Wert

- PCT £0.5pug/| ODER PCT-Abfall 2 80% vom Maximum:
- PCT 0.51-1.0pg/I:
- PCT >1.0pg/l:

+ 2d von der letzten PCT-Messung
+4d von der letzten PCT-Messung
+ 6d von der letzten PCT-Messung

Kontrollgruppe ambulant und stationar

Einfache HWI

Febrile HWI/Pyelonephritis

Unkompliziert

Kompliziert

Unkompliziert

Kompliziert

1d Fosfomycin

3d TMP-SMX,
wenn eGFR:
30-59mL/min/1.73m?

7d TMP-SMX

7d Ciprofloxacin,
wenn eGFR: <30mL/
min/1.73m?

wenn intravendse
Therapie notwendig

START mit Ceftriaxon,

7d Ciprofloxacin

wenn intravendse

START mit Ceftriaxon,

Therapie notwendig

10d Ciprofloxacin

START mit Ceftriaxon,
wenn intravendse
Therapie notwendig

Ausnahmen:

- falls Antibiotika in den letzten 90 Tagen:
- Bei Sorge um Resistenz
- Bei nachgewiesener Resistenz

- CAVE: Allergie, bekannte Besiedlung

-> Antibiotika-Klassenwechsel
-> ggf. Erweiterungen
- Anpassung gemiss Antibiogramm

- resistenzgerechte AB-Therapie




