
PROTOCOLO DE PROFILAXIS QUIRÚRGICA EN CIRUGÍA 

PLÁSTICA 

 

OBJETIVO: Descripción de los protocolos de profilaxis antibiótica en pacientes 

sometidos a cirugía plástica. 

ALCANCE: Paciente candidato a cirugía plástica. 

DESCRIPCIÓN: Este documento está dirigido a: 

 Personal de enfermería de cuidaenlace. 

 Personal de enfermería del quirófano. 

 

ADMINISTRACIÓN DE PROFILAXIS ANTIBIÓTICA SEGÚN TIPO DE 

CIRUGÍA: 

 

Grupo 1: Cirugía cutánea superficial y exéresis mucosas (ej. exéresis simples, 

colgajos locales, injertos) No antibióticos 

Grupo 2: Procedimientos limpios (cabeza y cuello, mama, extremidades, 

linfadenectomía, nervio periférico) No antibióticos. Excepto: 

 Si ASA ≥ 3 o duración prevista de cirugía >3h Cefazolina 2 gr iv. 60 

minutos antes de la cirugíaa  

 Alérgicos: Clindamicina 600 mg ivb 

Grupo 3: Microcirugía, cirugía protésica, hernia incisional o cirugía limpia 

osteoarticular no protésica Cefazolina 2gr iv. 60 minutos antes de la cirugíaa  

 Alérgicos: Clindamicina 600 mg ivb 

Grupo 4: Cirugía limpia-contaminada (cavidad oral, genitourinaria): Amoxicilina-

Clavulánico 2gr iva. Si duración de cirugía >7h repetir a las 3h y 15h tras la 

primera dosis.  

 Alérgicos: Clindamicina 600 mg ivb + Gentamicina 80 mg iv (no repetir 

gentamicina) 

 

a Repetir si la duración del procedimiento es >3h o si pérdida hemática es >1500 mL  

b Repetir si la duración del procedimiento es >6h o si pérdida hemática es >1500 mL 


