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CEFTAZIDIMA XE "CEFTAZIDIMA" 
GRUPO FARMACOLÓGICO: J01DD. Cefalosporinas de tercera generación.  
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PRESENTACIONES:  

Fortam vial 500 mg + amp 5 ml de agua p.i.

Ceftazidima Combino pharm vial 1 g + amp 10 ml agua p.i.

Ceftazidima Combino pharm vial 2 g. 

RECONSTITUCIÓN: 

Reconstituir el vial con el contenido de la ampolla. 

El vial de 2 g se puede reconstituir con 20 ml de agua p.i 

y adicionar SF hasta 50 ml. El vial reconstituido es 

estable 24 h en nevera.

ADMINISTRACIÓN

INYECCIÓN IV DIRECTA: SI

Diluir el vial de 500 mg o 1 g  con 5-10 ml de SF o SG5% para conseguir concentraciones de hasta 100 mg/ml y administrar lentamente durante 3-5 min. 

INFUSIÓN INTERMITENTE: SI

Diluir la dosis prescrita en 50-100 ml de SF o SG5%, para obtener concentraciones de 1-40 mg/ml y administrar en 30-60 min. La solución de ceftazidima  en SF o SG5% es estable 24 h en nevera (Combino pharm). La solución de ceftazidima en SF o SG5% es estable 18 h a temperatura ambiente o durante7 días en nevera (Fortam).

INFUSIÓN CONTINUA: NO

INYECCIÓN IM: SI

Reconstituir el vial de 500 mg o 1 g con 1,5 - 3 ml de lidocaína al 0,5% ó 1% para su uso intramuscular. Esta solución es estable 6 h a temperatura ambiente.

SOLUCIONES COMPATIBLES: SF, SG5%.  
OBSERVACIONES: La coloración de la ceftazidima diluida oscila entre un color amarillo-ámbar, dependiendo de la concentración, sin pérdida de potencia del producto.
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