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Enterocolite Neutropênica

Suspeita enterocolite
neutropênica

História e exame físico
(sigmoidoscopia)

Radiografia
abdome

Perfuração/
pneumoperitôneo

Tomografia
abdome

Outras
patologias

Abscesso/
coleção

Enterocolite
neutropênica

Tratar
Drenagem

(aberta ou por TC) Laparoscopia

Manejo
conservador

Abdome agudo

Não melhorou

Avaliar necessidade de cirurgia eletiva
para resseção intestinal

Melhorou

Cirurgia
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Colangite

1. Tratamento cirúrgico

2. Antibioticoterapia

3. Manter diurese > ou = 70ml/hora

4. Estimular diurese

5. Proteção mucosa gástrica

6. Tratar alterações hemodinâmicasColangite tóxica desobstruir (*)

01. Após estabilização 12 a 24h:

• cálculo e/ou áscaris -------- papilotomia

• tumores e/ou estenoses ------- descompressão transparietal ------- Tratamento apropriado

02. Amicacina + Metronidazol + (Ciprofloxacina ou Ampicilina Subactan)

03. Reposição hídrica isosmolar + Dopamina Dopa + Diurético (Pam > 80)

05. Bloqueador H2

06. Intra-Cath – hidratação

07. SNG se indicado (distensão abdominal/vômitos)

08. Sonda vesical

09. Débito urinário > 70ml/h

10. Ht > 30 Hb > 10 Alb > 3.5

11. Pa0
2
 > 70

12. Exames: Hemograma, Plaquetas, TP, Na, K, TGO, TGP, Gama GT, FA, Bilirrubinas, SU, Ur, Cr, Amilase, PT e frações.

13. Tratamento apropriado, drenagem

(*) Desobstrução – CPRE  – Derivação Cirúrgica – Punção

US de abdome
superior

Cálculo

Colangio
Ressonância

Papilotomia
 endoscópica de

urgência

Tratamento
apropriado

 Tratamento apropriado

EDA

Cintilografia Tratamento apropriado

( + )

( + )

( - )

( - )

Tumor

Drenar o coledoco

Não conseguiu
retirar o cálculo

Laparotomia para
desobstruir o coledoco

S/ cálculo


