
CHECK-LIST PRÉ-OPERATÓRIO DE CIRURGIA CARDÍACA 

HOSPITAL AGAMENON MAGALHÃES – SES / PE 

 

 

 

 

 

 

PACIENTE _____________________________________________________________ 

CIRURGIA _____________________________________________________________ 

 

STS-SCORE (%) _________          INSCOR (%) __________________ 

 
 

OBRIGATÓRIOS 

 Solicitado Recebido Checado 

G, Ur,Cr, iono,hemograma, PCR 

(repetir semanal) ____ / _____ / ______ ____ / _____ / ______  

TGO, TGP, bilirrubinas ____ / _____ / ______ ____ / _____ / ______  

Coagulograma  

(INR, plaquetas, fibrinogênio) ____ / _____ / ______ ____ / _____ / ______  

Sumário de Urina ____ / _____ / ______ ____ / _____ / ______  

Ecocardiograma ____ / _____ / ______ ____ / _____ / ______  

Swab bact. nasal / retal ____ / _____ / ______ ____ / _____ / ______  

Suspender clopidogrel ____ / _____ / ______ 

 
INDIVIDUALIZADOS 

 Solicitado Recebido Checado 

Urocultura ____ / _____ / ______ ____ / _____ / ______  

DopplerCarótidas (CRM / >40a) ____ / _____ / ______ ____ / _____ / ______  

Cateterismo ____ / _____ / ______ ____ / _____ / ______  

TC de tórax 

(considerar COVID / Dça aorta) ____ / _____ / ______ ____ / _____ / ______  

 
ANTES DA CIRURGIA: 

(      ) SUSPENDER ENOXAPARINA / HEPARINA 24 HORAS ANTES DA CIRURGIA 

(      ) RESERVA SANGUÍNEA (PEDIR ASSIM QUE CIRURGIA MARCADA) 

(      ) CHECAR TODO LABORATÓRIO RECENTE (1x SEMANA) 

(      ) SWAB PCR SARS-COV-2 (<1 SEMANA CIRURGIA) 

(      ) ANTIBIOTICOPROFILAXIA: CEFAZOLINA 2g , SE >5 DIAS VANCOMICINA 1g 

(      ) BENZODIAZEPÍNICO NOTURNO 

           
disponível em www.cardioham.webnode.com 


