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Calculs et outils posologiques
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Surface corporelle (SC)1 :

SC (m2) =
taille (cm) × poids (kg)  0,5

3 600

Surface corporelle chez les nourrissons, les enfants ou les adultes2 :

SC (m2) = poids (kg)0,5378 × taille (cm)0,3964 × 0,024265

Poids corporel idéal (PCI) :

PCI (kg, hommes) = 50 kg + 2,3 × (taille en pouces – 60)
PCI (kg, femmes) = 45,5 kg + 2,3 × (taille en pouces – 60)

Poids corporel ajusté (PCA) :

PCA (kg) = PCI (kg) + 0,4 × (poids corporel total en kg – PCI)

Certains auteurs recommandent de baser la posologie des aminosides en fonction du 
poids corporel ajusté (PCA) chez les obèses (c.-à-d. chez les personnes dont le poids total
est >25 % du PCI)3,4

Clairance de la créatinine (ClCr) :

Estimer d’après l’équation de Cockcroft-Gault :

ClCr (mL/min) =
1,2 (140 – âge) (poids en kg)

Créatinine sérique (µmol/L)

Pour les femmes, multiplier le résultat par 0,85.
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