SYKLAMIGA, EINKENNALAUS OG
bVAGFZARASYKING A MEDGONGU

Meelt er med pvi ad skima fyrir einkennalausri syklamigu i byrjun medgéngu med raektun eda Uricult®, ekki
stixi. Tidni einkennalausrar syklamigu er um 5-10% hja konum, hvort sem paer eru barnshafandi eda ekki
en séu paer pungadar er mun meiri haetta 4 ad sykingin berist upp i nyru eda um 25%.

Ef syklamiga stadfestist med endurtekinni reektun og konan faer medferd er gert rad fyrir ad raektad sé
aftur 1-2 vikum eftir lok medferdar og si6an 4 manadarfresti til loka medgdngu.

Aftur 3 méti naegir ad stadfesta sykingu med einni raektun ef einkenni eru til stadar. Hefja 4 medferd strax
medan bedid er eftir nidurstédum. Laegri proskuldur er fyrir ad medhondla pvagfeerasykingar 8 medgongu,
jafnvel paer sem nd ekki marktaekum fjolda bakteria i reektun ef ein tegund raektast tvivegis med viku
millibili.

bvagfaerasykingar 4 medgongu eru oft med édeemigerdum einkennum og paer hafa meiri tilhneigingu til
ad berast upp i nyru sem getur valdid alvarlegum veikindum.

Eftir medferd vid pvagfeerasykingu er gert rdd fyrir ad reektad sé aftur eftir 1-2 vikur og sidan 3
manadarfresti til loka medgdngu.

Eftir tveer til prjar sykingar 8 medgongu er maelt med fyrirbyggjandi medferd fram ad 37 vikum medgongu.

Mikilvaegt er ad medhondla GBS (B-hemolytiska streptokokka af grippu B) i pvagi 8 medgongu, pétt talning
sé ekki >100 pusund/ml. Malt er med ad konur sem hafa verid med GBS i pvagi fai syklalyf i faeedingunni.

SYKLALYF VID PVAGFZRASYKINGU

Best er ad velja syklalyf eftir neemi.

Penicillin. bessi lyf eru oll i flokki A og pvi 6rugg 4 medgodngu. Undantekningin er amoxicillin med
klavulinsyru (Augmentin® og Amoksiklav®) sem er i flokki C en lyfid hefur verid tengt vid alvarlegar
barmabdlgur ( NEC) hja nyburum. Mecillinam (Selexid®) er algengt fyrsta val vid pvagfeerasykingum og
fyrirbyggjandi medferd a medgongu.

Cefalosporin. bessi lyf eru talin 6rugg 8 medgongu, t.d. cefazélin (Kefzol®) (A), cefdroxim (Zinacef®) (A) og
ceftriaxén (Rocephalin®) (B:1).

Nitrofurantoin. (Furadantin®) (C). Long hefd fyrir ad nota vid pvagfaerasykingum og sem fyrirbyggjandi
medferd 4 medgongu. Fordast ad nota rétt fyrir og eftir faedingu vegna tengingar vid nyburagulu i fdeinum
tilfellum.



Trimetoprim (Idotrim®) (B:3). £tti ekki ad nota a fyrsta pridjungi medgoéngu vegna ahrifa a efnaskipti folins
en ma nota a seinni hluta medgodngu. Sé naudsynlegt ad gefa pau er maelt med félat 5mg/dag.

Kindldn, t.d. Ciprofloxacin (Siprox®) (B:3) ma nota i undantekningartilfellum.

Makrdlidar. Azitromycin (Zitromax®) (B:1), klindamycin (Dalacin®) (B:1). Erythrémycin (Ery Max®) og
klarithromycin (Klacid®) ber ad fordast pvi moguleiki er @ hjartagollum vid notkun a fyrsta pridjungi
medgongu (D). Gentamicin® (D) er p6 notad 4 sterkum dbendingum & sjukrahdsum.

> Sja ndnar i kliniskum leidbeiningum landlaknis: Greining og medferd pvagfeerasykinga hja
barnshafandi konum, 2008.
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