
PROFILASSI ANTIBIOTICA E PROCEDURE ENDOSCOPICHE 
GENERALI 
 
Le linee-guida della ASGE raccomandano la profilassi antibiotica per Pazienti ad alto 
rischio che affrontano procedure ad alto rischio. 
 
Tra i Pazienti ad alto rischio vi sono quelli con anormalità cardiovascolari che li 
pongono ad alto rischio di endocarditi batteriche e/o di infezioni intravascolari: 
 

- portatori di protesi valvolare 
- pregressa endocardite 
- shunt aorto-polmonare 
- protesi vascolare sintetica di meno di un anno 
- cardiopatia cianogena congenita complessa 

 
Le procedure ad alto rischio sono quelle che comportano un rischio aumentato di 
batteriemia ed includono: 
 

- dilatazioni di stenosi 
- scleroterapia di varici 
- ERCP in dotti biliari ostruiti 

 
 
Inoltre è dimostrata l’efficacia della profilassi antibiotica prima della PEG (previene 
le infezioni cutanee) e prima della endoscopia urgente in Pazienti con cirrosi epatica 
ed emorragia digestiva (aumenta la sopravvivenza). 
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