
1. PROTHESENERHALT DAIR

WOCHEN 0-2*

WOCHE 0

WOCHEN 2-12
orale antiinfektive Therapie (mit Rifampicin bei
Staphylokokken)

intravenöse antiinfektive Therapie

OP: Debridement und Wechsel der mobilen Teile

Voraussetzung: Symptomdauer < 3 Wochen, gute Weichteilsituation, feste Prothese,
keine problematischen Erreger (dtt)

(Debridement, anitbiotics, implant retention)

*außer bei Bakteriämie auch kürzere intravenöse Therapie (minimal 1 Woche) nach klinischen und laborchemischen Aspekten möglich



2. EINZEITIGER WECHSEL

WOCHEN 0-2*

WOCHE 0

WOCHEN 2-12 orale antiinfektive Therapie (mit Rifampicin bei
Staphylokokken)

intravenöse antiinfektive Therapie

OP: Debridement und Prothesenwechsel mit sofortiger
Reimplantation

Voraussetzung: gute Weichteilsituation, keine problematischen Erreger (dtt)

*außer bei Bakteriämie auch kürzere intravenöse Therapie (minimal 1 Woche) nach klinischen und laborchemischen Aspekten möglich



3. ZWEIZEITIGER WECHSEL - KURZES INTERVALL

WOCHEN 0-2

WOCHE 0

WOCHE 3
2. OP: Prothesenimplantation und erneute
Probenentnahme

Implantatfreie Zeit mit antiinfektiver Therapie

1. OP: Debridement und Prothesenexplantation, ggf.
Einbau eines temporären Platzhalters

WOCHEN 3-4 intravenöse antiinfektive Therapie

WOCHEN 4-12
orale antiinfektive Therapie (mit Rifampicin bei
Staphylokokken)



4. ZWEIZEITIGER WECHSEL - LANGES INTERVALL

WOCHEN 0-2*

WOCHE 0

WOCHEN 2-6 Implantatfreie Zeit mit oraler antiinfektiver Therapie

Implantatfreie Zeit mit intravenöser antiinfektiver
Therapie

1. OP: Debridement und Prothesenexplantation, ggf.
Einbau eines temporären Platzhalters

WOCHE 7 2. OP Prothesenimplantation und erneute
Probenentnahme

WOCHE 7-8 intravenöse antiinfektive Therapie

WOCHEN 8-12 orale antiinfektive Therapie (mit Rifampicin bei
Staphylokokken)

*außer bei Bakteriämie auch kürzere intravenöse Therapie (minimal 1 Woche) nach klinischen und laborchemischen Aspekten möglich


