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1. Hiru gaixo taldeetatik, zeinetan erabilitako dosia da egokiagoa?  

 Argitzapen baxuena duen taldea (CrCl<10 mL/min ).  

  Kontzentrazio plasmatikoak bakterio ezberdinen CMI90 balioaren gainetik mantentzen 

dira. (Talde honetan lortzen diren kontzentrazioekin ez dago segurtasun arazorik. 

Antibiotiko honen tarte terapeutikoa zabala baita) 

 

2. Gorputz kanpoko argitzapena guztizko argitzapenaren %30 baino 

altuagoa denean dosi aldaketa egitea ebaluatu behar da. Kasu 

zehatz honetan, egin beharko da? 

 Ez da beharrezkoa, kontzentrazio plasmatikoak CMI90 balioaren gainetik daudelako 
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Denbora 

Iraizketa gutxitua 

Farmakoa metatu 

Iraizketa normala 

 

Dosia gutxitu 

Dosi tarte berdina 

Dosi tartea handitu 

Dosi berdina 

3. Zein izango da 

kontzentrazio 

plasmatikoen profil 

teorikoa baldintza 

hauetan?  
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