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ENDOKARDIITTIPROFYLAKSIOHJE

Endokardiitin ehkaisemiseksi tulee huolehtia suun ja hampaiden sekd ihon kunnosta
seké hoitaa huolellisesti vahaisetkin bakteeritulehdukset.

Potilasryhmat, joille toimenpidetté edeltédva mikrobildakeprofylaksi on aiheellinen:

* Proteesilappapotilas (mekaaninen- tai biolapp4) tai potilas, jolle on kaytetty keino-
materiaaleja sydanlapan korjausleikkauksessa

* Aikaisemmin sairastettu endokardiitti

 Korjaamaton syanoottinen synnynnéinen sydanvika, mukaan lukien palliatiivi-
sen suntin tai putkisiirteen (conduit) saaneet potilaat

* Korjattu synnynnainen sydanvika, mikali potilaalle on jadnyt residuaalide-
fekti, joka sijaitsee keinomateriaalin tai proteesin lahella

«  Ensimmaisen 6 kk ajan potilaille, joille on suoritettu synnynnaisen sydanvian
vuoksi leikkaus kayttaen keinomateriaaleja, suntteja ja putkisiirteité (conduit),
seka potilaille, joille on asetettu suljinlaite leikkauksessa tai katetroinnin yhteydessa

* Sydamensiirtopotilaat, joille on kehittynyt lappéavika

Endokardiittiprofylaksi on aiheellinen ennen toimenpiteitd, joissa rikotaan limakal-
voa, jolloin bakteremia on mahdollinen tai todenndkdéinen, esimerkiksi:
 Hampaisiin ja parodontiumiin kohdistuvat toimenpiteet, joihin yleisesti liittyy
ienverenvuotoa (hampaan poisto, kyretointi) tai periapikaalisen alueen manipu-
lointia (juurihoito, resektio)
* Hammaslaakarin tai -hoitajan tekema hampaiden tukikudosten puhdistus (subgin-
givaalisen hammaskiven poisto, "scaling”)
* Poskiontelon huuhtelu
* Nielu- tai kitarisan poistoleikkaus
* Bronkoskopia, johon liittyy invasiivisia toimenpiteita

Endokardiittiprofylaksi ei ole tarpeen esim. seuraavissa toimenpiteissa:
e Hampaan paikkaaminen
e Juurihoito, jossa ei kajota periapikaalialueeseen
e Suuonteloon tehty puudutus
e Hammasproteesin sovitus
e Hampaiston pastapuhdistus
* Gastroskopia, kolonoskopia, non-invasiivinen bronkoskopia
* Transuretraalinen prostataresektio
* Gynekologiset ja obstetriset toimenpiteet ja synnytykset

Huom! Endokardiittiprofylaksin piirissa olevilla potilailla tulisi virtsatietoimenpi-
teitd edeltavasti hoitaa toimenpidealueen infektio (esim. enterokokin aiheuttama VTI ja
kolonisaatio). Gastrointestinaali- ja genitourinaaritoimenpiteiden (haava)infek-
tioprofylaksi annetaan normaaliin tapaan kulloinkin voimassa olevan ohjeen mukaan (ks.
HUS intran etusivu -> Potilaiden hoito -> Infektioidentorjuntaohjeet-> Mikrobilddkeprofylaksioh-
jeet).



HUS
Profylaksin mikrobildadkkeet (annetaan 30-60min ennen toimenpidetta):

Ladkkeen antotapa Mikrobilaake Aikuinen Lapsi
Ensisijaisesti annetaan p.o. Amoksisilliini 29 50 mg/kg
i.v. vaihtoehto Ampisilliini 29 50 mg/kg
p.o. vaihtoehdot penisilliiniyliherkille Kefaleksiini 29 50 mg/kg

Klindamysiini 600 mg 20 mg/kg
Atsitromysiini 500 mg 20 mg/kg
Klaritromysiini 500 mg 15 mg/kg
Roksitromysiini 300 mg
i.v. vaihtoehdot penisilliiniyliherkille Kefuroksiimi 1.5gi.v. 60 mg/kg
Klindamysiini 600 mg i.v. 20 mg/kg
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