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1. FINALIDADE
Descrever o processo de antibioticoprofilaxia cirdrgica, definindo a melhor

escolha antimicrobiana para cada cirurgia, definindo também dose e intervalo,

assim como a duragcédo da mesma.

2. ABRANGENCIA

Toda Instituico.

3. DESCRICAO/DEFINICAO

O antimicrobiano escolhido para a profilaxia cirargica deve ter: toxicidade

minima, baixo custo, ser fraco indutor de resisténcia, ter apresentacéo parenteral,

possuir farmacocinética adequada, além de ser dotado de atividade contra a

maioria dos patégenos causadores de Infeccao de Sitio Cirargico (ISC).

Objetivo: prevencao de infeccao de sitio cirargico.

Indicag&o: cirurgias contaminadas e cirurgias potencialmente contaminadas

ou limpas na presencga de alguns fatores de risco.

Momento da administragdo: Dentro dos 60 minutos antes da cirurgia (no

caso da vancomicina e da ciprofloxacina, iniciar a infusdo 2 horas antes da

incisdo cirurgica).

v" No caso das cesareas — a profilaxia devera ser feita antes da incisao

cirdrgica e ndo mais devera ser realizada apés o clampeamento do

cordao.

Dose inicial do antibidtico: deve ser a dose recomendada na planilha de acordo

com a cirurgia (todas as doses sédo para administracdo intravenosa. Caso seja

indicada outra via de administracdo sera escrita ao lado da dose). Se houver
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sangramento maior que 500ml, administrar nova dose de antimicrobiano sem

aguardar o tempo de intervalo recomendado.

Doses intra-operatorias (repique): intenso sangramento (maior que 500ml),
cirurgia prolongada (tempo superior ao dobro da meia-vida da droga escolhida).
Duracdo: na grande maioria das cirurgias a dose Unica pré-operatoria € suficiente,
porém para algumas cirurgias e pacientes de alto risco recomenda-se no maximo
24h horas.

Atencado: pacientes recebendo tratamento com antimicrobianos para uma
infeccdo remota ou para o sitio a ser operado antes da cirurgia, deve receber dose
sobressalente de antimicrobianos (do mesmo que esta recebendo para tratamento
ou do antimicrobiano indicado para a cirurgia nas tabelas abaixo), dentro de 60
minutos antes da incisdo para garantir nivel sérico adequado. Se os agentes
usados terapeuticamente sdo apropriados para a profilaxia cirargica, uma dose
extra do antimicrobianos é suficiente.

EX: se a cirurgia estiver muito proxima da dose anterior do antibiotico usado para

tratamento, utilizar o aprazamento para repetigao.

ATENCAO: Dose da Cefazolina: 2g para os que pesam <120kg e para 2120kg a dose
recomendada sera de 3g.

Elaborado por Regia Damous Fontenele Feijo
Coordenacéo medica SCIH — Hospital e Maternidade S&o Luiz Itaim
Revisao em Outubro/2019
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CABECA E PESCOCO

Cirurgia

ATB de escolha- Dose pré-

operatdria (IV)

Repique Dose

Dose poés-operatoria

Cirurgia com incisdo de mucosa

Cefazolina 2g

Ndo (apenas dose- pré-

1g 4/4h operatoria)
Cirurgia limpa sem incisdo de
Ndo indicado

mucosa

CIRURGIA GERAL/GASTRO-CIRURGIA
Cirurgia ATB de escolha- Dose pré- Repique Dose pos-operatoria

operatdria (IV) Dose

Es6fago

Esofagectomia

Cefazolina 2g +
Metronidazol 500mg
ou
Ceftriaxone 2g +

Metronidazol 500mg

1g 4/4h + 500mg
6/6h
Ou
1g12/12h +
500mg 6/6h

Ndo (apenas dose- pré-

operatoéria)

Estomago

Gastrostomia percutanea

Cefazolina 2g +

1g 4/4h + 500mg

Ndo (apenas dose- pré-

operatoéria)

Metronidazol 500mg 6/6h
Depois manter
ou ou
Gastrectomia Bll ou Y de Roux cefazolina 1g IV 8/8h ou
Ceftriaxone 2g + 1g12/12h +
ceftriaxone 1g IV 12/12h
Metronidazol 500mg 500mg 6/6h
ou +
Metronidazol 500mg
8/8h por 24h
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Vias Biliares
Colecistectomia sem N3o (apenas dose- pré-
colecistite/ sem colangite Cefazolina 2g + 1g 4/4h + 500mg operatdria)
Metronidazol 500mg 6/6h -
Considerar tratamento
. . . ou Ou i
Colecistectomia com colecistite apos abertura a
Ceftriaxone 2g + 1g 12/12h +
ou colangite 8 g12/ depender do achado
Metronidazol 500mg 500mg 6/6h . .
pds-operatoério
Pancreas e bago
Pseudocisto pancredtico sem N&o (apenas dose- pré-
infeccdo Cefazolina 2g + 1g 4/4h + operatdria)
Metronidazol 500mg 500mg 6/6h Considerar tratamento
Pseudocisto com infecgao ou ou apos abertura a
Ceftriaxone 2g + 1g12/12h + depender do achado
Metronidazol 500mg 500mg 6/6h pds-operatorio
Esplenectomia Ndo (apenas dose- pré-
operatoéria)
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Com preparo

Opcional: preparo mecanico e
descontaminacdo oral com
neomicina + metronidazol VO
as 13h, 14h, 23h na véspera da
cirurgia

Reconstrucdo intestinal
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Intestino Grosso
Depois manter
Cefazolina 2g + 1g 4/4h + Cefazolina 2g ou
Sem preparo/urgéncia Metronidazol 500mg 500mg 6/6h ceftriaxone 1g IV 12/12h
+
ou ou Metronidazol 500mg
Ceftriaxone 2g + 1g12/12h + 8/8h
Metronidazol 500mg 500mg 6/6h por 5 dias

Manter o esquema

acima por 24h

Manter o esquema

acima por 24h

Apendicectomia

Graulell
1g 4/4h + 500mg Manter cefazolina 1g
Cefazolina 2g +
6/6h 8/8h
Metronidazol 500mg
ou ou
ou
1g12/12h + ceftriaxone 1g 12/12h
Ceftriaxone 2g +
Graullle IV Soomg 6/6h +
Metronidazol 500mg
Metronidazol 500mg
8/8h por 5 dias
Hérnias
Hérnias sem tela e sem dreno Cefazolina 2g 1g 4/4h Ndo (apenas dose- pré-
operatdria)
Hérnias com tela ou com dreno Cefazolina 2g 1g 4/4h N3o (apenas dose- pré-
operatdria)
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Trauma nao
Trauma abdominal Cefazolina 2g + 1g 4/4h + 500mg | penetrante: dose Unica
Metronidazol 500mg 6/6h
Trauma penetrante do
ou ou . .
trato digestivo: Manter
Ceftriaxone 2g + 1g12/12h + cefazolina 2g
. ou ceftriaxone 1g IV
Metronidazol 500mg 500mg 6/6h 12/12h +
Metronidazol 500mg
8/8h por
5 dias
Laparotomia branca -
dose Unica
Laparotomia exploradora Cefazolina 2g 1g 4/4h Perfuragao de trato
digestivo: iniciar
tratamento precoce
com:
Ceftriaxone 1g IV 12/12h
ou ciprofloxacina 400mg
IV 12/12h +
Metronidazol 500mg
8/8h por
5 dias
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CIRURGIA BARIATRICA
Cirurgia ATB de escolha -Dose Repique Dose poés-operatoria
pré-operatdria (IV) Dose
Cefazolina 1g 8/8h
Bariatrica sem manipulagdo de algas Cefazolina 2g 1g 4/4h
por 24h
Cefazolina 2g + 1g4/4h +
. Cefazolina 2g ou
Metronidazol 500mg 500mg 6/6h Ceftriaxone 1g IV
Bariatrica com manipulacao de algas ou ou 12/12h +
Ceftriaxone 2g + 1g 12/12h + Metronidazol 500mg
8/8h
Metronidazol 500mg 500mg 6/6h por 48h
CIRURGIA TORACICA
Cirurgia ATB de escolha -Dose Repique Dose pds-operatdria
pré-operataria (1V)) Dose
Cirurgia redutora de enfisema;
Decortica¢do pulmonar; Cefazolina 1g, IV ou
Pleuroscopia terapéutica; Cefuroxima 750mg IV
Ressecc¢do pulmonar: nodulectomia, 8/8h
segmentectomia, lobectomia Cefazolina 2g 1g 4/4h Manter por 24 h
ou ou Ndo (apenas dose-
Trauma toracico fechado + dreno
Cefuroxima 1,5g 750mg 4/4h pré-operatdria)
Trauma toracico penetrante + dreno Nao (apenas dose-
pré-operatdria)
Ferimento toracico por arma de fogo N3o (apenas dose-
+dreno pré-operatoria)
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UROLOGIA
Cirurgia ATB de escolha -Dose | Repique Dose pds-operatdria

pré-operatdria (IV)

Dose

Postectomia

Resseccdo Prostatica abdominal

Resseccdo Prostatica transuretral

Bidpsia prostatica transretal

Bidpsia prostatica transruretal

Extragdo endoscdpica ou

transcutanea de calculos

Cistoscopia

duploJ

Uretroscopia/ ureterolitotripsia com

Uretroscopia/ ureterolitotripsia sem

Ciprofloxacina 400mg

Dose Unica pré incisdo

Ciprofloxacina 500mg VO
12/12h
Até retirada da SVD
(15 dias)

Ciprofloxacina 500mg VO
12/12h
Até retirada de SVD
(7 dias)

Ciprofloxacina 500mg VO
12/12h - 3 doses - 500mg
(na noite anterior)
pré-op e 12h depois

N3o indicado

Ciprofloxacina 500mg VO
12/12h
Até retirada de SVD (7
dias)

Ciprofloxacina 400mg IV
12/12h 24h

Ciprofloxacina 500mg VO
12/12h -3 dias

Ciprofloxacina 500mg VO
12/12h -3 dias

duploJ

Cefazolina 2g 1g 4/4h N3o (apenas dose- pré-
Nefrectomia/ Nefrostomia operatéria)
Cirurgias limpas — orquiectomia, Cefazolina 2g 1g 4/4h Ndo (apenas dose- pré-
varicocelectomia e hidrocele operatoria)

Cefuroxima 1,5g 750mg 4/4h Cefuroxima 750mg IV
Protese peniana 8/8h

ou ou

Manter por 24 h
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Internagao previa ou
cirurgia previa:
Vancomicina 1g +

ceftriaxone 2g

1g 12/12h + 1g
IV12/12h

CIRURGIA CARDIACA

Cirurgia

ATB de escolha -Dose

pré-operataéria (IV)

Repique

Dose

Dose pds-operatdria

Cirurgia cardiaca com uso de circulagdo

extracorporea (CEC)

Cirurgia cardiaca sem CEC

Instalacdo de marcapasso

Cefuroxima 1,5g

750mg 4/4h

Cefuroxima 750mg
apos término da CEC
e ou ap6s 4h se
ainda estiver
ocorrendo a cirurgia
depois 750mg 8/8h
por 48h

Cefuroxima 750mg

IV 8/8h por 48h

Cefuroxima 750mg -

IV 8/8h por 24h

Cirurgia cardiaca com circulagdo

Cefuroxima 50mg/kg

50mg/kg apds término

50mg/kg apds

termino da CEC

Cefuroxima 50mg/kg

da CEC e ou apds 4h se | ou4/4 h
extracorporea (CEC) em criangas até 30Kg 8/8h por 48h
ainda estiver
ocorrendo a cirurgia
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CIRURGIA PLASTICA
Cirurgia ATB de escolha - Repique Dose poés-operatoria
Dose pré-operatoria | Dose
(Iv)
Nao (apenas dose-
Li N
Ipoaspiragao pré-operatoria)
Nao (apenas dose-
Otoplastia
pré-operatoria)
Cefazolina 2g 1g 4/4h
Abdominoplastia/ torsoplastia
Cruroplastia .
Cefazolina 1g IV 8/8h
Mamoplastia redutora/ mastopexia 24h
Mamoplastia com colocacdo de protese
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CIRURGIA PEDIATRICA/NEONATAL

ATB de escolha - Repique Dose pds-operatdria
Cirurgia Dose pré-operatoria Dose
(V)
Apendicectomia Cefazolina 30mk/Kg
+ 30mg/kg 4/4h + N3o (apenas dose-
metronidazol
7,5mg/Kg 7,5mg 6/6h pré-operatoria)

Invaginacao Intestinal Cefazolina 30mk/Kg

+ 30mg/kg 4/4h + | N3o (apenas dose-
metronidazol
7,5mg/Kg 7,5mg 6/6h pré-operatoria)
Atresia de Es6fago Cefazolina 30mg/kglV

Cefazolina 30 mg/Kg
30mg/kg 4/4h 8/8h por 24h

Cefazolina 30mg/kglV
Hipospadia Cefazolina 30 mg/Kg | 30mg/kg 4/4h 8/8h até retirada da

sonda vesical

Hérnia
Ndo indicado
Postectomia
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Juliana Diaz Siebra (ENF. DO | Leandro Defacio (ENF. DO Regia Damous F. Feijo Fernanda Lentisco Castro
SCIH) SCIH) (COORD. MEDICA DO SCIH) | (ANALISTA DA
QUALIDADE)

COPIA CONTROLADA




ReDE ZoR |PROTOCOLOCLINICO TAOI0PCO02  |SROJLUIZ
Sl-\OJLUIz Revisio: Unidade Itaim
r 03
Centro de Custo: SCIH Publicagao: 09/10/2019
Pagina: 12 de 20

Titulo: PROTOCOLO DE ANTIBIOTICOPROFILAXIA CIRURGICA

CIRURGIA ORTOPEDICA

Cirurgia ATB de escolha - Repique Dose pds-operatdria
Dose pré-operatoria | Dose
(V)
Articulacdes e sinteses
Ndo (apenas dose- pré-
Artroscopia
operatoéria)
Artroplastias (incluindo as
Cefazolina 1g ou Cefuroxima
ATQ/APQ)
750mg IV 8/8h 24h por 24h
Osteossintese interna (placas/
Cefazolina 1g ou Cefuroxima
parafusos/ haste intramedular)
750mg IV 8/8h por 24h
Osteossintese externa (fio de
Cefazolina 1g ou Cefuroxima
Kischner/ fio percutaneo)
750mg IV 8/8h por 24h
Cefazolina 2g ou 1g 4/4h
Cefuroxima 1,5g ou Cefazolina 1g ou Cefuroxima
Fixador externo (fix linear/ llizarov)
750mg 4/4h | 750mg IV 8/8h por 24h
Avaliar a necessidade de
Retirada de material de sintese
antibioticoterapia se for
(RMS)
retirada por infec¢do
Tenorrafia Ndo (apenas dose- pré-
Sem sintese operatoéria)
Cefazolina 1g ou Cefuroxima
Tenorrafia 750mg IV 8/8h 24h por 24h
Com sintese
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Fratura exposta

Gustillol el

Gustillo 111

Cefazolina 2g ou

Cefuroxima 1,5g

1g 4/4h
ou

750mg 4/4h

Depois manter Cefalotina 1g

IV 6/6g por 7 dias

Clindamicina 600mg 6/6h +
Gentamicina 240mg IV dose

Unica diaria por 14 dias.

GINECOLOGIA-OBSTETRICIA

Cirurgia

ATB de escolha -Dose

pré-operataria (V)

Repique

Dose

Dose pds-operatdria

Cirurgia de mama: nodulectomia,
guadrantectomia, mastectomia

Parto cesarea

Parto vaginal com dequitacdo
manual da placenta

Histerectomia vaginal/ abdominal

Miomectomia

Ooforectomia/ retirada de cisto
de ovario

Histeroscopia cirurgica

Abortamento espontaneo/ eletivo
seguido de intervencdo cirurgica

Laqueadura

Perineoplasia

Cistocele/ ureterocele/
uretocistopexia

Cefazolina 2g

1g 4/4h

Nado (apenas dose- pré-

operatéria)
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CIRURGIA VASCULAR

ATB de escolha -Dose pré- Repique Dose pos-
Cirurgia
operatadria (IV) Dose operatdria
Prétese vascular (todas) Cefazolina 1g IV

8/8h por 24h

Obstrucdo arterial aguda ou

cronica Cefazolina 2g 1g 4/4h

Cirurgia de varizes N3do (apenas dose-

pré-operatéria)

Amputagdo por necrose seca

Tratamento
Amputacdo por necrose Umida
NEUROCIRUGIA
ATB de escolha -Dose Repique Dose pas-
Cirurgia
pré-operatoria (IV) Dose operatdria
Craniotomia sem implantacdo de Ndo (apenas dose-
corpo estranho (biopsia pré-operatoria)
estereotaxica) Cefuroxima 1,5gIV
Cirurgias com acessos N3o (apenas dose-
transesfenoidal pré-operatoria)
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¢ Alergia a beta-lactamicos;

e Pacientes internados por 27 dias
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750mg 4/4h Cefuroxima 750mg
. . — . 8/8h por
Laminectomia e demais cirurgias 24 horas
Cefuroxima 750mg
Implantaca DVE, DVP, DLE
mplantacdo de , , 8/8h por
24 horas
Correcdo de Fistula liqudrica e Cefuroxima 750mg
, , 8/8h por
fal -
pneumoencéfalo pds-trauma 5 dias
Nesse caso serd
Drenagem de abscesso cerebral necessario iniciar
tratamento
especifico —
ceftriaxone 2g IV
12/12h e
metronidazol
500mg IV 8/8h
/ Quando usar vancomicina como antibiético profilatico na neurocirurgia?

¢ Paciente sabidamente colonizado por MRSA (S. aureus resistente a oxacilina)

PROCEDIMENTOS ENDOSCOPICOS

Cirurgia

ATB de escolha -Dose pré-

operatadria (IV)

Dose/tempo de manutengio

Endoscdpica)

CPRE (Colangiopancreatografia Retrégrada

Cefazolina 2g
Criancas: Cefazolina

25mg/kg (1 dose EV)

Ndo (apenas dose- pré-

operatdria)
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Gastrostomia endoscdpica percutanea

Cefazolina 2g

Crianca: 25mg/kg

N3o (apenas dose- pré-

operatdria)

Dilatagdo de estenoses

Escleroterapia de varizes

Ciprofloxacina 1g VO 2h
antes do procedimento
Criancas: Ceftriaxona
30mg/kg (1 dose EV)

N3o (apenas dose- pré-

operatdria)

Paciente cirrético (com HDA) cm ou sem

procedimento endoscdpico

Norfloxacina 400mg VO ou

Manter Norfloxacina 400mg VO
12/12h ou
ciprofloxacina 500mg VO

Ciprofloxacina 500mg VO | 12/12h por 7 dias

Criancas: Cefuroxima 50mg/kg
12/12h 7 dias

ENDOCARDITE INFECCIOSA

PROFILAXIA PARA ENDOCARDITE INFECCIOSA (EI)
Cirurgias indicadas

Situagdes dos pacientes que
requerem
Profilaxia para El

Antibidtico recomendado

Tratamento dentario: procedimentos envolvendo
sangramento: procedimentos periodonticos,
procedimentos endoddnticos, extracgdo, cirurgia
implante dentario, colocac¢do de aparelho

Pacientes com condig¢Ges de alto
risco:
e Vdlvulas cardiacas protéticas
ou material protético; usado
para reparo de valvulas

Ampicilina 2g, IV
(Dose pediatrica 50mg/Kg)

Administrar dentro de 1h
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ortoddntico com banda e limpeza profildtica cardiacas; antes do procedimento

Trato Gastrointestinal: cirurgias gastrintestinais e
procedimentos como escleroterapia para varizes
esofagicas, dilatacdo esofdgica, colangiografia
endoscdpica retrégada

Trato Genitourindrio: cirurgias ginecoldgicas,
uroldgicas como da prdstata, outros procedimentos
como Cistoscopia, Dilatagdo uretral

Trato Respiratorio: procedimentos cirurgicos do
trato respiratdrio, e outros como amigdalectomia,
adenoidectomia e broncoscopia com broncoscépio

rigido

e Histdria prévia de
endocardite infecciosa;

e Doengas Cardiacas
Congénitas (DCC):

DCC cianética ndo-reparada,
incluindo casos com shunts e
condutos paliativos;

Defeito cardiaco congénito
completamente reparado
com material ou dispositivo
protético, se colocados por
cirurgia ou intervengao com
cateteres, durante os
primeiros 6 meses apds o
procedimento;

DCC reparada com defeitos
residuais no sitio ou
adjacente a ele de um
curativo ou dispositivo
protético (inibem a
endotelizac¢do);

Pacientes que receberam
transplante cardiaco e
desenvolveram valvulopatia
cardiaca

Associar ao outro ATB
utilizado como profilatico

Adulto: Em caso de alergia
Clindamicina 600mg VO ou

Cefalexina 2g VO — 1h
antes do procedimento.

a penicilina:

DOSES DOS ANTIMICROBIANOS E INTERVALO DE REPETICAO

Intervalo para

. o Dose para
repeti¢ao, caso

continuidade da

Dose para

SCIH)

Antimicrobianos Dose para profilaxia nao haja o continuidade da
profilaxia em S .
sangramento profilaxia pediatrica
. c adulto
intenso
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Peso < 120Kg (2g)
Cefazolina 4h 1g 8/8h 30mg/kg 8/8h
Peso 2 120Kg (3g)
Cefalotina 2g(IV) 2h 1g 6/6h 40mg/kg 6/6h
Cefuroxima 1,5g 4h 750mg 8/8h 50mg/Kg 8/8h
Ceftriaxone 2g 12h 1g 12/12h 50mg/kg 24/24h
50 mg/kg de
Ampicilina-sulbactam 3g(IV) 4h 1,5g 6/6h
ampicilina 6/6h
240mg em dose | 5 mg/Kg dose Unica
Gentamicina 80mg (IV) 8h
Unica diaria didria em 1h
Metronidazol 500mg (IV) 6h 500mg 8/8h 7,5mg/Kg 6/6h
Vancomicina 1g (IV) 12h 1g 12/12g 20-30mg/Kg 12/12h
Clindamicina 900mg (IV) 6h 600mg 6/6h 7,5mg/Kg 6/6h
Ciprofloxacina 500mg (VO) Nao 500mg VO
20-30mg/Kg/dia
400mg (IV) recomendado 12/12h
N3o 400mg VO
Norfloxacina 400mg (VO)
recomendado 12/12h

ALERGIA A PENICILINA: RECOMENDACOES

Nos pacientes alérgicos as penicilinas, € o usual se fazer restricdes ao uso

das cefalosporinas pela possibilidade de reacéo cruzada, podendo ocorrer em até

10% dos alérgicos as penicilinas.
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Alternativas as penicilinas e cefalosporinas:
1. Clindamicina + gentamicina
2. Ciprofloxacina (contraindicado em criancas e gestantes).
3. Vancomicina + ciprofloxacina
4. REFERENCIA BIBLIOGRAFICA
1. American Society of Health-System Pharmacists (ASHP). Clinical Practice
Guidelines for Antimicrobial Prophylaxis in Surgery. ASHP Therapeutic Guidelines
2013.
2. Wilson W, Taubert KA et al. Prevention of infective endocarditis: guidelines from
the American Heart Association: a guideline from the American Heart Association
Rheumatic Fever, Endocarditis, and Kawasaki Disease Committee, Council on
Cardiovascular Disease in the Young, and the Council on Clinical Cardiology,
Council on Cardiovascular Surgery and Anesthesia, and the Quality of Care and
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3. Pichichero ME, Casey JR. Safe use of selected cephalosporins in penicillin-allergic
patients: a meta-analysis. Otolaryngol Head Neck Surg. 2007 Mar;136(3):340-7.
4. Campagna JD, Bond MC, Schabelman E, Hayes BD. The use of cephalosporins in
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20.
5. ANEXOS

N&o se aplica.
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Producgéo da diretriz de antibioticoprofilaxia
00 o 11/05/2016
cirdrgica
Revisao da diretriz de antibioticoprofilaxia
01 o _ 11/08/2016
cirurgica com mudanca de orientagdes.
Mudanca de antimicorbinaos em cirurgia
02 geral, incluso de prétese peniana e conduta | 01/06/2018
na alergia.
Revisao por periodicidade, sem alteracdo de
03 ) 14/05/2019
conteudo.
Revisao de doses de antibidticos, profilaxia
04 . . 09/10/2019
de endocardite e revisdo geral.
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