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Recomendação / 

Escolha requisitar pelo menos dois pares de hemoculturas, cada um constituído por um frasco de 

aerobiose e um de anaerobiose, na investigação de uma infeção grave. 

__________________________________________________________________________________ 
 
Justificação / 

 
As infeções da corrente sanguínea associam-se a elevada morbimortalidade, pelo que importa 
otimizar o seu diagnóstico para melhorar o respetivo prognóstico. As hemoculturas são o método 
de eleição de diagnóstico destas infeções, sendo o volume de sangue colhido um dos principais 
determinantes da recuperação de bactérias e fungos da corrente sanguínea. Regra geral, devem 
ser colhidos dois pares de hemoculturas (na suspeita de endocardite ou infeção fúngica, por 
exemplo, recomenda-se a colheita de três pares) por episódio, antes do início de tratamento 
antimicrobiano, idealmente colhidos de locais de punção diferente ou separados por pelo menos 
30 minutos. Entende-se por par de hemocultura a colheita de sangue através de uma mesma 
punção ou acesso que é depois inoculado em dois frascos de meios de cultura diferentes – 
aerobiose e anaerobiose. Cada frasco deve conter entre 8 a 10 mL. 
O frasco de anaerobiose deve ser colhido independentemente da suspeita de um agente 
anaeróbio como causador da infeção. Muitos microrganismos sobrevivem quer na presença quer 
na ausência de oxigénio. Assim, o frasco de anaerobiose permite o crescimento não só de 
microrganismos anaeróbios obrigatórios como também de microrganismos aeróbios ou 
anaeróbios facultativos, podendo mesmo ser o único frasco positivo. 
 
— 
A informação apresentada nesta recomendação tem um propósito informativo e não substitui uma 
consulta com um médico. Caso tenha alguma dúvida sobre o conteúdo desta recomendação e a sua 
aplicabilidade no seu caso particular, deve consultar o seu médico assistente. 
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