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1. OBJETIVO

Padronizagdo do processo de identificacdo e tratamento para paciente com diagnostico escroto agudo.

2. DEFINICOES

Este documento foi elaborado para educagdo e pretende servir como um auxilio ao cuidado dos

pacientes, baseado na literatura medica atual. Nao deve substituir o julgamento clinico ou ditar cuidados

para pacientes individuais

3. DESCRICAO DO PROCESSO
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escroth agudo

Realizar ecografia
escrotal com
doppler de
emergéncia

siM MAD

Confirma
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testicular?

Pensar em
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Avaliacdo
urologista com
urgéncia para
definir
conduta..

Escroto Agudo

Apregenta
abcegso ou
leucoditose?  MAO

-Suspeita de torgio
testicular, trauma
testicular ou
orguiepididimits.

do paciente.

Avaliagdo
urologista

Acompanhamento

Tratamento com
antibioticoterapia® , AINE e
encaminhar para avaliagio

urologista via
ambulatorial.

Alta.

3.1 Tratamento:

»  Orquipepididimite:

Individuos <35 anos (presumivelmente via sexual):

o Ceftriaxone: 500 mg IM dose tnica;

o Doxiciclina 100 mg VO de 12/12 horas por 14 dias.
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Individuos >35 anos (suspeita de adquirida por bacteriuria):

o Ciprofloxacino 500 mg 12/12 horas por 10 dias.

Em casos de C. Trachomatis a parceira sexual deve ser tratada.

Associar AINE ao tratamento.

4. DOCUMENTOS COMPLEMENTARES

Urologia Brasil / (editores) Aguinaldo Cesar Nardi. (et al.) Sdo Paulo: PlanMark; Rio de Janeiro: SBU-
Sociedade Brasileira de Urologia, 2013.

DIRETRIZES PARA INFECCOES UROLOGICAS. M. Grabe (presidente), T.E. Bjerklund-Johansen, H.
Botto,

M. Cek, K.G. Naber, R.S. Pickard, P. Tenke, F. Wagenlehner,B. Wullt.

S. REGISTROS

Nao se aplica.
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