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Definicion

Es un proceso inflamatorio de los canales linfaticos que
habitualmente se desarrolla tras la inoculacion de
microorganismos en los vasos linfaticos a través de un defecto

cutaneo o de una infeccién mas distal.
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Etiologia
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Staphylococcus Aureus sensible/
resistente a meticilina

Nocardia

Ricketisa

Tularemia
Leishmaniasis...
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Signos y sintomas

Afectacion cutanea
Placas eritematosas, adenopatias
’ dolorosas y calor.

Afectacion sistémica
Fiebre, escalofrios, taquicardia,
cefalea...
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Alteraciones analiticas
@ Leucocitosis, bacteriemia...
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Definicion

Etiologia

Exploracion fisica.
Diagnéstico

Historia clinica.
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Tratamiento
Antibiético VO de manera empirica Antibiético parenteral
Doxiciclina.

Amoxicilina/acido clavulanico.
Penicilina.

Afectacion del estado general

Progresion del eritema o de la
clinica tras 48h de tratamiento
VO.

Proximidad de la lesion a
implantes.
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Linfangitis

:Signos de celulitis?

No

¢Criterios para terapia parenteral? |
Afectacion sistémica
Progresion clinica
Empeoramiento tras terapia oral
Intolerancia a terapia oral

No

Si Si

Iniciar antibioterapia empirica

oral para Streptococcus
betahemolitico
~Penicilina
—Amoxicolina

Iniciar antibioterapia empirica
parenteral para Streptococcus
betahemolitico

Cefazolina

Ceftriaxona
Si mejoria pasar a terapia oral

Si

(Indicacion de ingreso con terapia
parenteral y cobertura de MRSA?
Afectacion sistémica
Proximidad a protesis

No

¢Otras indicaciones para ingreso
con terapia parenteral?
Rapida progresion
Empeoramiento tras terapia oral
Intolerancia a terapia oral

Si

¢ Criterios de terapia empirica
frente a MRSA?
Infeccidn previa o colonizacién
Factores de riesgo para MRSA
Falta de respuesta a terapia no
dirigida a MRSA

Si

Iniciar antibioterapia

empirica parenteral

para Streptococcus

betahemolitico y MRSA
Vancomicina
Daptomicina

Si mejoria pasar

a terapia oral

Iniciar antibioterapia

| aterapia oral

No

empirica parenteral

para Streptococcus

betahemolitico y MSSA
Cefazolina
Clindamicina
Oxacilina

Si mejoria pasar

No

| ¢Criterios de terapia empirica
frente a MRSA?
| Infeccion previa o colonizacién
Factores de riesgo para MRSA
Falta de respuesta a terapia no
| dirigida a MRSA

Si

Iniciar antibioterapia
empirica oral para
Streptococcus
betahemolitico y MRSA
Clindamicina
Amoxicilina + TMX
Amoxicilina + doxicilina
Amoxicilina + minociclina

No

Iniciar antibioterapia
empirica oral para
Streptococcus

betahemolitica y MSSA

Cefalexina
Dicloxacilina
Clindamicina
Flucloxacilina
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