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  FOCO COMUNITÁRIA HOSPITALAR 
FOCO URINÁRIO Ceftriaxona* Tazocin 
FOCO PULMONAR / PNEUMONIA Ceftriaxona* + Claritromicina Tazocin +  Claritromicina 
FOCO INTRA-ABDOMINAL Ceftriaxona* + Metronidazol Tazocin 
FOCO SNC / MENINGITE Ceftriaxona* Cefepime 
NEUTROPENIA FEBRIL Cefepime Teicoplanina + Maxcef 
PELE / PARTES MOLES  Rocefin + Clindamicina Zyvox + Meronem 
FOCO INDETERMINADO Ceftriaxona*  

*Se alergia: Ciprofloxacina ou Levofloxacino (Pneumonia) 
*Se uso de prévio de Quinolonas e Alérgicos: Tazocin 

Hipotensão persistente apesar 

da ressuscitação fluida 

adequada (ringer ou SF). 

 

(    ) Sim       (    ) Não 

 

MENSURAÇÃO DA PVC NAS 

PRIMEIRAS 6H. 

 

MANTER A SvcO2 > 70% NAS PRIMEIRAS 6H 

 
 

SIRS: Síndrome da Resposta Inflamatória Sistêmica. 
 

Sepse Grave: Quando os sinais de SIRS estão 

associados a disfunções orgânicas (hipotensão, 

aumento do lactato ou oligúria). 
 

Choque Séptico: Hipotensão persistente apesar da 

ressuscitação fluida adequada (ringuer ou SF). 

 

 

____________ mmHg 
 

HORA(E):_________h 

 

___________ % 

 

HORA(F):___________h 

UTILIZAR VASOPRESSORES EM CASO DE 

HIPOTENSÃO REFRATÁRIA À 

REPOSIÇÃO VOLÊMICA INICIAL. 

 

HORA(G):________h 

Saída da Unidade: _____/____/____; Hora:_________ 

 

Saída Hospitalar: _____/____/_____; Hora:_________ 

 

TMP: ________ dias 

 

Desfecho: (  ) Vivo; (  ) Óbito; (  ) Transferência. 

PACOTE 6H 

Legenda 

 

 

Enfermagem 

Médico 


