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Endocarditis profylaxe 
 
Doel 
Endocarditis-profylaxe is een incidentele preventieve maatregel die wordt 
genomen bij patiënten die als gevolg van een aangeboren of verworven 
afwijking van het hart een verhoogde kans op endocarditis hebben na een 
diagnostische of therapeutische ingreep waarbij een bacteriëmie kan ontstaan. 

Indicatie  

patiënten met:  

1.  Eerder doorgemaakte endocarditis. 

2.  Hartklepprothese (inclusief bioprothese, allograft en conduit). 

3.  Bepaalde aangeboren hartafwijkingen: 
-  Onbehandelde cyanotische hartafwijkingen. 
-  Met shunts of conduits gepallieerde cyanotische hartafwijkingen. 
- Volledig gecorrigeerde hartafwijking met gebruikmaking van                 
prothese materiaal  alleen gedurende de eerste zes maanden na 
behandeling.                                             
- Behandelde aangeboren hartafwijking met restafwijking ter plekke    van een 
patch of device waardoor endothelialisatie wordt belemmerd. 

 
Geen indicatie  
 
1. Onschuldig (functioneel) geruis 
2. Secundum type ASD 
3. VSD zonder cyanose 
4. Mitralisklepprolaps 
5. Mitralisklepinsufficiëntie of stenose 
6. Aortaklepinsufficiëntie of stenose 
7. Aortabuisprothese zonder aortaklep 
8. Bicuspide aortaklep 
9. Ischaemische hartziekten 
10. Status na coronair- interventie, incl. stent(s), of –chirurgie 
11. Pacemaker of geïmplanteerde cardiodefibrillator 
12. Hypertrofische cardiomyopathie 
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Endocarditis-profylaxe Flowschema 

 

 

Eerder endocarditis doorgemaakt ? Ja 
 
                Nee 
 
Kunst- of donorklep ?     Ja  
 

      Nee 
 

Operatie/catheterinterventie met prothesemateriaal voor aangeboren      Ja 
hartafwijking in afgelopen 6 maanden (b.v. voor ASD, VSD, open ductus) ?     
 
                Nee 
 
Cyanotische aangeboren hartafwijking, niet of slechts gedeeltelijk behandeld 
(b.v. shunt of banding bij pulmonalisatresie, Fallot, tricuspidalisatresie, Ja 
univentriculair hart) ? 
 
                Nee 
 
Restshunt na operatie of catheterinterventie waarbij endothelialisatie mogelijk Ja 
wordt belemmerd (b.v. rest-VSD, rest-ductus) ? 
 
                Nee 
 
Geen profylaxe  Profylaxe 

 

Profylaxe 

Ingrepen in geïnfecteerd weefsel waarbij profylaxe is geïndiceerd: 
 
Flucloxacilline, 2 gram per os                                         30-60 min voor de ingreep 
 
 

Bij overgevoeligheid voor penicilline of behandeling met penicilline in de 7 dagen voor de 
ingreep: 
 
Clindamycine 600 mg per os          30-60 min voor de ingreep 

  
Deze profylaxe kan zo nodig ook i.v. of i.m. worden gegeven 


