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DOENÇAS CARDIACAS ASSOCIADAS
COM ENDOCARDITE

ProÍìIaxia recornendada

AIto Risco
. VáÌvulas Cardíacas protésicas, incÌuinc,io próteses

biológicas e homoenxertos.
. EnrLrcartl i te bacteriana orévia.
. Caldiopatias congénitas cianóticas complexas (ex.

tetralogia de Fallot; transposição dos grandes vasos).
. Condutos ou s/zunrs sistérnico-pulmontues ciúrgicos.

Ìlii.scn Moderado
. Outras cardiopatias congénitas (excepto as referi-

das abaixo).
.  \ -a l r  u lopr t  ias rerrnr i Í t i , 'us.
. Miocarciiopatia hipertrófica.
. Proìap.so iia v:ilvula mitrtrl c:onr regurgitação e/ou

valvas espessarJus.

ProÍìlaxia não recomendada

Baixo Risco (,niio superiLtr ao da poprilctçtio geral)
. CIA isolatl a (o.steLtm set:undurn).
c  Shu.nt  esr luerdo -  d i re i to  corr ig ido c i rurg ica-

merì te.
. Cirurgia de bypas.s coronário prévia.
. Prolapso rla váìvrrÌa mitral sern regurgitação val-

vuÌar.
. Sopros inocentes.

Esquema proÍìIáctico para rnanobras invasivas dentáriasrdo tracto respiratório e esófago

Situaçrì<r Fírrmaco Esryuerna *

. f 'ebre leumática prévia sem disfunção valvular.

. Pacemakers e desfibrilhadores implantados.

ATITUIÌES DIAGI\óSTICAS E
TERAPEUTICAS EM QUE SE RECOMENDA
PROFILAXIA

l .  Afecções dentárias
r Extracções dentárias.
.  Ci rurg ia per ior lonta l .
r l, impeza profiÌáctica dos dentes.
. Todas aquelas erÌì que se prevê hemorragia si-

gniÍìcativa.

2. Yias respiratórias
e Amigdalectonria e/or-r ac-lenoidectoniia.
o Broncoscopia.

3. Tracto Gastrintestinal*
o Terapêutica escìerosante de varizes esofágicas.
. Dilatação cle estenose.s esofágicas.
. Colangiografia retrógada corn obstrução biliar.
.  C i ru rg ia  r l as  v i us  b i ì i a res .

4. Tracto Genito-urinário
. Cirurgia da próstata.
o Cist<lscooia.
. l)ilata ção uretlal.

* s<i doentes de alto risco

Profilaxia parìrão Amoxici l ina AtJuLtos: 2,1) grl. Crianças.' 50 mg/kg, per os,
Ì hora antes clo tr-atamento

Via ola l  não ut ì Ì izáveì { .mpic i l ina tldLLLtos: 2 gr; Crianças; 50 mg/kg i.m./i.v.:
30 minutos antes do tratamenÌo

Alergia à penic: i l ina +* Cl inr lamic ina

OU
Âtlultos: íi()0 mg; Crionças:20 nrg/kg, per os,
I lrora antes do tratamento

Llefalexina

ou CeÍadroxil
tldu.ltos: 2,0 gr; Crianços.' .5() melkg, per os.
1 ltora antr:s do tratamento

ou Azitromicirra
ou Lilaritronricina

Adultos:500 mg; Criança.s: 15 mg/kg, per os,
Ì hrrra autes do tratamento

' \ lerg ia à penic i l ina

e y ia oral  não ut i Ì izável
CÌ inr larnic ina
()u

4du"Ltos:600 rng; Críanças: 20 mg/kg, i.v.,
30 nrinutos antes do tratanÌenro

Cefazolìna ,\,d,uLtos: ).0 g: Criunçasr 25 mg/kg, i.rn./i.v.,
ll0 rninutos antes do tratamento

' i  ,{ r. lrrse totrl Íì{ra as crìrnças

por ìe rn  r ;on t inu i t r  a  u t i Ì i zá - la -  de

nf t r  pode e tcer le r  a , los  a t lu Ì tos . 'F 'F  Os méd icos  que ganhararn  exJrer iênc i l  com er i t romic in r ,  r Ìes tas  s i tuaçÕes
it. 'rrlo conr as recomendações anleriores: I gr.. oral, Ì hora antes; 500 nrg 6 horas r.lellois.

*  l J i r r : . k r r  r l '  S .n ' i ç '  r le  ( ìa r r l io log ia  do  Hospì ta ì  l ie rnant Ìo  l . rnseca,  AmatLr ra 32;]



Esquerna profiláctico para rnanobras invasivas geniturinárias e
gastrintestinais (excluindo e sófago)

Si t r raç ìo Fármaco Es<luerna*

Doerr tes t le a l to l is t ' t , Ampici l ina
+ Centamicina

Adul,tos: AmpiciÌina 2.0 gr i.m./i.v.+(]entarrricina 1.5 mglkg
(até 120 mg) 30 minutos antes da nranobra.

Críortças: AmpiciÌina 50 mg/kg i.m./i.v.+Ccntamicina 1,5 mglkg
30 nrinutos antes da manobral 6 horas tìepois arnpicilina
25 ng/kg i.m./i.v. ou Arnoxiciìina 25 mpy'kg, oral.

Doentes de alto risco aÌórgicr-rs

à anrpic i l iwr, /amoric i Ì ina

Vancomicina

+Centanr ic ina

AduLtos: Vancomicina 1,0 gr i.v. clurante 1-2 horas.
+ Ct--ntamina 1,5 m/kg i.v./i.m. A perÍusão cleve termitrar
30 minutos irntes da manobra

Críunças: Vancomicina 20 mg/kg i.v. durante l-2 horas.
+ Centamicina 1,5 rng/kg i .v./ i .m.
Completar a perfusão 30 minutos antes da rnanobra

Doentes tle risco rrrotìerado AmoxiciÌina

ou Arrrpicilina

Adulto.s: Amoxicilina 2,0 g, per os, Ì hora antes ou ampicilina
2.0 gr. i.m./i.v. 30 minutos antes de iniciar a manobra

Crìonço..s: AnroxiciÌina 50 mg/kg, per os, I hora antr:s ou arnpiciÌina
50 rng/kg i.m./i.v. 30 minutos antes de iniciar a manobra

Doen l r s , l e  l i r t , r  t t t o . l e ru , l , ,

aÌérgicos à ampicilina"/

/anroxiciÌinit

Vanc'ornic ina Adultos: Vancomìcina ì,0 gr i.v. durante l-2 horas.
Completar il Derfusão 30 minutos antes de iniciar a manobra

Crütnços: Vancomicina 20 mg/kg i.v. rlulante 1-2 horas.

Completar 30 rninutos antes de iniciar a rìanobra.

3 2 t

t .{ rlose lotal parl as criançls não potle excerler a rÌos lrlultos

Notas:

l. Se existir infecção activa (por ex.: Amigdulite,
Abcesso dent,drio, Inlecçao tle Jèrida operatória,
Inf 'ecção ur ínr í r ia) .  deve eÍectuar  a terapêut icâ
adequada à situação em causa. Se possível adiar
a manobrâì instrumental ou terapêutir;a. para 9 a
Ì.1, dias, após acabar o antibiótico.

2. Os doentes que já estão a tomar parà efeito de
tratamento.  ant ib i r í t icos habi tualmente usados
para profiÌaria da E.8." cìevem, para profi laxia,
toÌnar unì antibiótico cle classe diferente.

3. Os dtientes que recebem terapêuticir anticoa-
gulatrte. com heparil la ou AC orais, Ì lão devem
fazer injecções intrarnusculares. Deve preferir-se
iì via oral 0u intlavenosa.

4. Medicirmentos

Alguns Ììome comerciais e apresentüções sugeri-
oas:
. Amoxiciì ina - Cipamox 3 g - c:rrteiras de pó

com :J g.
.  Cl inc lamic ina -  DaÌacin -  cápsulas Ì50 mg;

in jectável  i .m.  e i .v .
r \rrncouricina - Vancocina - 500 mg i.v.
.  Er i t romic ina -  E.S.E.  5OO -  comp. doseaclos

a 500 rng
o (lentamicina - Garalone * aÌnpolas doseacias

a B0 rne
. Cefalerina - Ceflax, Ceporex, Keflex (cáp-

sula-s^ comprinricÌos. suspensão oral).

.  Cefadroxi l  -  B iofax i l ,  Cefaci le ,  Cefora l , ,
Cefra-Onr (cápsul t rs ,  suspensão,  conìpr imj-
dos).

o Azitromicina - Zithromax (cápsulas. pri, sus-
pensão oraÌ).

. Claritromicina - Klacid (comprimidos, \ iìrope)

. CefazoÌina - Cefarnezin (i.m./i.v.).

5 .  Nos doentes com insuf ic iênci i r  renal  a dose
deve ser adaptada à função renal.

6. Nas crianças as doses calculam-se em mg/kg
peso (ver quadros). A <lose total não pode uÌtra-
passar a indicada para o adulto.

Recornendações actualizadas pela equipa cle Car-
d io logia dr- r  Hospi taÌ  Fernando Fonseca (Dir . :
Prof. Rafaerl Ferreira), de acordo com as Reco-
mendações da Anrer ican Heart  Associat ion.  r 'e-
produzidas, na íntegra" na Revista de Dezembro
de 1998. p. 1031-44.


