
Diarrea, constipación, náuseas, vómitos,
insomnio, cefalea, rash, dispepsia,

leucopenia, trombocitopenia, hipertensión,
hipotensión, edema, agitación, confusión,
broncoespasmo, hipocalemia, eosinofilia.
Observar signos de anafilaxis durante los
primeros minutos tras la administración.

TAZOBACTAM +
PIPERACILINA

CUIDADOS DE
ENFERMERÍA 

Antibacteriano, Asociación de derivado
de penicilina con inhibidor de

betalactamasas

DOSIS

Hipersensibilidad a penicilinas o inhibidores
de betalactámicos.

CONTRAINDICACIONES

INDICACIONES

FA: Piperacilina 4g + Tazobactam 0,5g

SUEROS COMPATIBLES 

PRESENTACIÓN

SF- SG 5%- API.

Infecciones polimicrobianas severas en que se
sospecha presencia de microorganismos aerobios y
anaerobios (intraabdominal, piel y estructura
cutánea, tracto respiratorio superior e inferior,
ginecología).Infecciones neutropénicas febriles en
pacientes pediátricos en combinación con un
aminoglucósido, infecciones intra - abdominales en
niños de 2 años o mayores.

Mantener a temperatura ambiente 

REACCIONES 
ADVERSAS

Usual: 80 - 100 mg/Kg/día
divididos en dosis cada 6 horas.

En infecciones severas: 
240 - 400 mg/Kg/día divididos en

dosis cada 6 horas.
En pacientes sobre 50 Kg usar dosis

de adultos.

Administración: 
EV directa: lento en 3 - 5 min. 
EV infusión intermitente: lento en 20
- 30 min.
EV infusión continua: infundir por 3 a
24 horas.

El uso prolongado puede
provocar sobreinfección, colitis
pseudomembranosa, alteración
en la coagulación.

Dilución: 20 mg/ml– 200 mg/ml.

Reconstitución: 20 ml de solvente.


