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A centralis vénas katéterek alkalmazasaval Osszefliiggd véraramfertdézés az egyik
legveszélyesebb egészségiigyi ellatdssal 0sszefiiggd szovodmény, mely stulyosbitja a
beteg allapotat, meghosszabbitja az dpolasi idot és noveli az ellatas koltségét.

A surveillance alapu infekcidokontroll programok, illetve a bizonyitékokon alapuld
infekcidokontroll ajanlasok betartasa révén a katéterrel 6sszefliggd vérdramfertézések
30-50-%-a megeldzhetd.

A friss ajanlasok kiemelik a betegellatd személyzet folyamatos képzésének,
oktatasanak ¢és kivalasztasanak fontossdgat. Csak megfelelé szakmai és gyakorlati
ismeretekkel rendelkezé személyzettél varhatdo a higiénés rendszabalyok magas
szinten torténd elkotelezett betartdsa, és csak igy remélhetd a vart kezelési eredmény
elérése. Tolik varhato, hogy a megfelelé eszk6zok és a beavatkozas helyének
szakszerli megvalasztasa és a megfeleld folyamatok biztositasa révén a veszélyek
minimalisra csdkkennek.

A katéterrel osszefiiggé véraramfertozés kialakulasa és kockazati tényezoi

A katéterrel Osszefliggd véraramfert6zés kialakulhat részben a szuiras kozben, a
kontaminalt katéter révén, részben az apolasi folyamat soran az egészségiigyi
dolgozok kezének kozvetitésével és helytelen katéter-kezelés révén.

Az intenziv terapias osztalyon apolt betegek a sulyos alapbetegségek, valamint
szamos invaziv beavatkozis miatt magas kockdzati csoportba tartoznak a centralis
vénas katéterrel 0sszefliggd véraramfertdzés kialakuldsa szempontjabol.

A centrdlis vénas katéterrel Osszefiiggd véraramfertdzés kialakuldsdnak kockézati
tényezoi a kovetkezok:

— a katéterezést megeldzden hosszl korhézi tartdézkodas,

elhtiz6do centralis katéterezés (> 2 hét),

a katéter-behelyezés mikroorganizmusokkal kontaminalt helyen torténik,

neutropénia,

korasziilottség, alacsony sziiletési suly,
— total parenteralis taplalas (TPN),

— a katéter helytelen apolasa (helytelen manipulaciok, alacsony névér/beteg
arany).

A probléma felismerése

Minden infekcidokontroll tevékenység alapja a surveillance tevékenység, amely
biztositja a sziikséges informaciot az akcidhoz, azaz a megel6z6 intézkedések
bevezetésehez.

A véraramfertézések azonositdsahoz elengedhetetlen az egységes definiciokon és
modszertanon alapuld folyamatos surveillance. A véraramfertdzések gyakorisagat
1 000 katéteres napra illetve 1 000 apolasi napra szamitjak ki. (A véraramfertézések
gyakorisagat lehet 10 000 katéteres napra, illetve 100 000 4apolasi napra is
szamitani.) Valid adatok nyeréséhez a definicid pontos ismeretén és alkalmazasan tul
sziikséges a fent emlitett viszonyszamok, katéteres napok és apolasi napok gyijtése.
A véraramfertézésre vonatkozo surveillance lehetdséget ad a helyi alapadatok és



gyakorlat megismeréséhez, a trendek nyomon kovetéséhez, valamint a helyi aranyok
orszagos ¢s nemzetkdzi 6sszehasonlitasahoz.

A surveillance-tevékenység soran azonosithatd az esetleges helytelen, illetve az
ajanlasoktol eltéré gyakorlat és megalapozhatoak a sziikséges intézkedések.

A helyes infekcidkontroll tevékenység végrehajtasanak feltétele a megfeleld
létszamu ¢és képzett személyzet, a helyi infekcidkontroll program, a mikrobioldgiai
hattér, az infekciokontroll tevékenység finanszirozasa, illetve kiemelt szerepe van a
képzéseknek.

Az alabbi ajanlasok gyakorlati tAmpontokat nytjtanak a koérhazak szamara. Ezek
alapjan célszerti kialakitani a centralis katéterrel Osszefiiggd véraramfertézések
megeldzésére iranyuld helyi szabédlyozast.

Centralis vénas katéterrel osszefiiggé véraramfert6zések megel6zésére és
monitorozasara szolgalo alapfeladatok, melyek minden betegellatéo korhaz
szamara ajanlottak

1./ Katéter szurasa elott:

1. Legyen helyi protokoll a centralis vénas katéterrel dsszefliggd véraramfertézés
megelézésére vonatkozdéan ¢és részesiiljon oktatdsban minden olyan egészségiigyi
dolgozo, aki centralis vénds katéter szuréasat illetve dpolasat végzi.

a. A szurds indikacioinak a helyes szlrdsi technikdnak, a katéter dpoldsdnak, a
centralis vénas katéterrel Osszefiiggd véraramfertdzés kockéazatainak ¢és az
altalanos fert6zésmegeldz6 ismereteknek az oktatdsa.

b. A centralis vénas Kkatéterrel Osszefliggd véraramferté6zés megelézésével
kapcsolatos oktatasban kell részesiteni minden uj dolgozdt, mieldtt centrélis
katétert szur, illetve apol.

c. A dolgozok infekcidkontrollra vonatkozdé ismereteit, valamint az ajanlasok
betartasat idokozonkeént ellendrizni kell.

2. A katéterrel torténd manipulacié elétt végezzen kézfertdtlenitést, majd htizzon
fel steril kesztyfit.

3. A behelyezett katéterrel torténd manipuldcié eldtt fertdtlenitse a katéter
csatlakoz6 végét, a csapokat és a befecskendezési helyeket. Az emlitett részeket
fertdtlenitse borfertdtlenitd szerrel.

A chlorhexidine alapt borfertdtlenitd szerek alkalmazasanak eldnyét tobb
randomizalt kontrollalt vizsgélat bizonyitja.

I1./ Katéter szuras kozben:
1. A  helyes infekciokontroll szabalyok betartisa érdekében alkalmazzon
ellendrzolistat. (1. melléklet).

a. A apolo dokumentalja az aszeptikus technika, illetve az ellenérzélistan szerepld
pontok betartasat.

b. Amennyiben sériil az aszeptikus technika folyamata, a katéter szurast le kell
allitani.



2. A katéter szurds és minden katéterrel torténd manipulacidé el6tt végezzen
higiénés kézfertdtlenitést, majd htizzon steril kesztyt.

a. Kézfertdtlenitéshez alkalmazzon alkoholos vagy egyfazisu kézfertdtlenitd szert.
b. A kesztyli hasznéalata nem valtja ki a kézfert6tlenitést.

3. Keriilje a femoralis véna szurasat a felnétt betegek korében.

a. A femoralis véna szurdsa ugyanis magasabb fertdzési- és trombozis-kockazattal
jar a felndtteknél.

Gyermekek esetében a fert6zési kockdzat nem magasabb femoralis véna szuras
esetén.

b. Szamos, nem randomizalt tanulmany eredményei szerint a subclavia
katéterezése alacsonyabb fertdzési kockazattal jar, mint a jugularis véna
katéterezése. A szurads helyének kivalasztdsa — az egyéb kockazatok
figyelembevételével — egyénileg mérlegelendd és eldontendd.

c. A periféridsan felvezetett centrdlis katéter nem csokkenti a centralis vénds
katéterrel Osszefiiggd vérdramfertdzés kockazatat.

4. Elore gyartott, osszeallitott, steril szettet alkalmazzon.
A készlet mindent tartalmaz, ami az aszeptikus szurdshoz sziikséges, alkalmazéasa
biztonsagos és kényelmes.

5. A Kkatéter szurasa soran alkalmazzon maximalis steril izolaciot.
Maximalis steril izolacio:

- maszk, sapka, steril kdopeny és steril kesztyli alkalmazasa,

- abeteg izoldldsa nagyméretl, steril izolalo textiliaval torténjen.

Katéter cseréjénél szintén maximalis steril izolacié alkalmazando.

6. A bor fertétlenitéséhez alkalmazzon engedélyezett borfertétlenitéd szert. (Id. II.
pont).

A katéter szuras helyét fertOtlenitse borfertdtlenitd szerrel. Eldnyben részesitendd
az alkoholos chlorhexidine oldat, melyben a chlorhexidine gluconate koncentracioja
0,5% folott van.

- A fertdtlenitdszer szaradjon meg a szuras megkezdése elott.

- Kéthonaposndl kisebb csecsemOk esetében nem ajanlott chlorhexidines
borfertdtlenités.

I11./ Katéter szarast kovetéen
1. A nem sziikséges katétert tavolitsa el.

A vizit soran naponta mérlegelje a katéter tovabbi sziikségességét. Amennyiben a
katéter nem szilikséges, azonnal tavolitsa el.
2. Alkalmazzon a katéter szurasi helyének lefedésére félig-ateresztd, atlatszo vagy
géz kotszert. Amennyiben a kétés nem azik at/nedves vagy szennyezett, az atlatszoé
kotés 5-7 naponta, a gézkotszer 2 naponta cserélendd. Kotéscsere eldtt minden
esetben borfertétlenitést kell végezni. Amennyiben a kotés szennyezddik, nedves
és/vagy atazik, a kotéscsere azonnali, illetve gyakoribb kivitelezése sziikséges.
3. A folyamatosan hasznalt infuzios szerelékeket cserélje (kivétel zsiroldat) 72-96
oranként. Zsiroldat beadasat kovetden az infuzids szereléket azonnal cserélni kell.

Vér vagy vérkészitmény beadasat kovetden a transzfuzids szereléket azonnal cserélni
kell.



4. Alkalmazzon surveillance-t a katéterrel Osszefliiggd véraramfertozések
eléfordulasanak nyomon kovetésére.

a. Me¢érje osztadlyokra bontva a centralis vénas katéterrel Osszefiiggd
véraramfertézés incidenciat (1000 4&polasi napra). Az eredményeket
rendszeresen csatolja vissza, és értékelje az orvosok és az apoldk korében.

b. Ko6vesse nyomon osztilya id6kozonkénti véraramfert6zés aranyait és
hasonlitsa 0ssze az orszagos aranyokkal.

5. A haemodializalé katéterek szurasi helyén alkalmazzon antimikrobas hatasa
kendcsot.

a. Alkalmazzon PVP jod kendcsovet a haemodializald katéterek szurasi helyén,
amennyiben a beteg anamnézisében reccurens Staphylococcus aureus centralis
vénas katéterrel 0sszefiiggd véraramfertézés volt.

b. Mupirocin alkalmazasa nem ajanlott, tekintettel a rezisztencia kialakuldsanak
veszélyére, valamint a polyurethan katéter anyagra gyakorolt karosité hatasa
miatt.

A hazai gyakorlati tapasztalat azt mutatja, hogy a szervezéssel, infrastruktura
fejlesztéssel, a helyi protokollok pontositasaval, a surveillance megerdsitésével,
valamint az 4polési tevékenység és dokumentacio, valamint a klinikai dokumentacio
javitasaval jelentds eredmények érhetdk el a betegellatds soran keletkezd fertdzések
visszaszoritasaban, beleértve a  centralis vénas  katéterrel  Osszefiiggd
véraramfert6zések megeldzését is.

Ugyanakkor a megeldzés érdekében igen fontos a tobb beteg esetén alkalmazando
higité oldatok, infuzidk alkalmazasara vonatkozé eljarasrend kidolgozasa, bevezetése
¢s rendszeres ellendrzése. Ez biztositja ugyanis, hogy dokumentdltan kovethetd
legyen a gyodgyszertari kiadastol a beteghez torténd kiadagolasig a gyodgyszerek és az
infazids oldatok felhasznalasa.

Ajanlas az egy dozist tartalmazo/egyszeri felhasznalasu ampullak alkalmazasa
esetén

e Az egy dozist tartalmazo/egyszeri felhaszndlasti ampullat csak egyetlen betegnél,
egyetlen beavatkozas sordn hasznalja. Az egyszeri felhasznalast kdvetden az
ampullat tegye szemétbe; a hasznalt ampullakat soha ne tegyék vissza a korhazi
osztalyok készletébe vagy a gyogyszeres kocsiba. Az egy dozist
tartalmazo/egyszert felhasznalasi ampulldkban taldlhatdé gydgyszerek nem
tartalmaznak antimikrobidlis konzerval6 szereket, ezért nagyobb a kontaminaci6
kockazata, és nem megfeleld felhasznalds esetén fertdézési forrasok lehetnek.

e Ha az egy dozist tartalmazd/egyszeri felhasznalast ampullat egynél tobbszor kell
felhasznalni egyetlen betegnél, egyetlen beavatkozas soran ahhoz, hogy elérjék a
biztonsagos és pontos titralasi adagot, minden egyes bemenetnél (felszivasnal) 0]
tit és uj fecskenddét hasznaljon. Az egy dozist tartalmazod/egyszeri felhasznalasu
ampullat hat 6ran beliil lehet felhasznalni.

e Az egy dozist tartalmazo/egyszeri felhasznalast ampulldk tartalmét ne dntse ssze
vagy egyesitse, ne tarolja késObbi felhaszndlasra, fiiggetleniil az ampulla
méretétol.

e A fel nem nyitott egy dozist tartalmazo/egyszeri felhasznalas ampullakat at lehet
csomagolni, egy doézist tartalmazo/egyszeri felhasznalast tartalyba (pl.
fecskenddk), amelyeket megfelelden fel kell cimkézni, beleértve a lejarati id6 €s a



felhasznalhatosagi id6 megjelolését (ez mas, mint a gyartd altal megjeldlt lejarati
1d6). Ezt az atcsomagolast csak szakképzett személyzet végezheti. Kovessék a
gyart6 altal kiadott, a biztonsdgos taroldsra vonatkozd ajanlasokat a nem az eredeti
tartalyban 1év0 gyodgyszer esetében is.

Tobb dézist tartalmazé ampullak/infuzidok alkalmazasara vonatkoz6
infekciokontroll ajanlasok

e Amennyiben lehetséges, a tobb dozist tartalmazé ampullat/infiziét csak egyetlen
betegnél hasznaljak, ezéltal csokkenthetd a kontaminacié kockazata

e Amennyiben a tobb doézist tartalmazé ampullakat/infuzidkat egynél tobb
alkalommal hasznéljak fel, minden bemenetnél (felszivasndal) 0j tit és 1j
fecskend6t hasznaljanak. Ne hagyjanak tiit vagy egyéb targyat az ampulla
bemeneti diafragméakban az egyes hasznélatok k6zott, mivel ezek szennyezhetik az
ampulla tartalmat.

e Fertdtlenitse, az ampulla gumi elvélaszto-falat miel6tt beleszur, letorléssel (és
dorzsoléssel), amihez engedélyezett borfertdtlenitd szert alkalmaz

e Ha atszarjak a tobb dozist tartalmazdé ampulla gumi elvalasztd falat, meg kell
jeldlni azt a ,,felhasznalhatésagi” datummal.

e A tobb dozist tartalmazé ampulldkat/infazidkat a beteg kozvetlen kezelési
teriiletén kiviil taroljak; kovessék a gyarto altal kiadott tarolasi ajanlasokat.

Keverékinfiziok eléallitisa az OGYEI honlapjan hatalyos vonatkozé
gyogyszerészeti modszertani levélben foglaltak szerint torténjen
https://www.ogyei.gov.hu/gyogyszereszeti _modszertan/

A fekvdbeteg gyogyintézetekben alkalmazott terapids eljards sordn a parenteralis
gyogyszerkészitmények elegyitése szamos problémat vet fel. Amennyiben az
elegyités nem megfeleld koriilmények kozott torténik, mikrobioldgiai szennyezddés
léphet fel, és ez a beteg allapotat sulyosan veszélyeztetheti. A GYEMSZI-OGYI
modszertani levele (OGYI-P-63-2007/2012) célja, hogy eldsegitse a parenteralis
gyogyszerkészitmények  (injekcio-injekcio,  injekcido-infizid,  infhzid-infaziod)
biztonsagos, ellendrzott elegyitését és felhasznéalasat.

Teljesitmény mérése (indikatorok)

A teljesitmény mérése a mindség fejlesztését szolgdlja, mérése folyamat- ¢és
eredmény-indikatorokban torténik.

A./ Folyamat-indikdtorok (fontossagi sorrendben)
1. Az ellenérzolistaba foglaltak betartasa (compliance).

a. Minden olyan osztalyon, ahol centrédlis katéter szurasa torténik (ITO, miitd,
siirgdsségi osztaly, radioldgia stb.), el kell végezni az ellendrzdlistdban
foglaltak megismerését €s az abban foglaltak betartasat ellendrizni kell.

b. Hany szazalékban torténik a szurds az ajanlasoknak megfeleléen (kézhigiéne,
maximalis steril izol4cio, helyes borfertdtlenités).

2. A katéter sziikségességének napi mérlegelése és dokumentacioja.


https://www.ogyei.gov.hu/gyogyszereszeti%20_modszertan/

3. A manipuléciéd eldtt megtorténik-e a katéter csatlakozd végének, a csapoknak és
a befecskendezési helyeknek a fertdtlenitése.

4. A femoralis véna melldzése.
B./ Eredmény-indikator

Az érkatéterrel Osszefiiggd véraramfert6zés aranya (centralis vénas katéterrel
Osszefiiggd véraramfert6zés)

CENTRALIS VENAS Katéterrel 0sszefiiggd véraramfertdzések
KATETERREL _ szama %1000
OSSZEFUGGO -

VERARAMFERTOZES Katéteres napok szama

A helyi eredmények 6sszehasonlithatok az orszagos aggregalt adatokkal.

Tajékoztatasul jelezziikk, hogy az OEK 2009-ben kiadott targybani 5.sz. Epinfo
kiilonszamaban még tovabbi informacidk taldlhatok az alabbi téméakban:

- A centralis katéterrel 0sszefliggd véraramfertézések megeldzésére vonatkozé
tovabbi specialis ajanlasok

- A centralis véndas katéterrel 0sszefiiggd véraramfert6zések megeldzésére
rutinszeriien nem ajanlott eljarasok

Varhaté eredmények

e A megfeleld targyi és személyi feltételek biztositdsa mellett csokken a centralis vénas
katéterrel Osszefiiggd véraramfertdzeés gyakorisaga.

e (Csokkennek a betegellatas koltségei.

e Novekszik a betegbiztonsag.

e Javul az egészségligyi ellatas szinvonala és mindsége.

Felhasznalt irodalom:

1) http://www.cdc.gov/hicpac/BSI/BSI-guidelines-2011.html

2) Az Orszagos Epidemiologiai Kézpont tdjékoztatoja az egészségiigyi elldtdassal
0sszefiiggo fertozések megelozésérdl — 1. A centralis katéterrel 6sszefiiggo
véraramfertozések megelozése

3) https://www.jointcommission.org/assets/1/6/SEA_52.pdf

4) Az Orszagos Gyogyszerészeti Intézet (GYEMSZI-OGYI) modszertani levele -
Keverékinfuziok eldallitasa (OGY1-P-63-2007/2012)



http://www.cdc.gov/hicpac/BSI/BSI-guidelines-2011.html
https://www.jointcommission.org/assets/1/6/SEA_52.pdf

1. sz. melléklet

A centralis vénas katéter szurasa soran alkalmazando ellenorzo lista

Datum:
Helyszin: (pl. ITO, mtd)
Szurast kivitelezd orvos:
Asszisztalo apolo:
Beteg neve:
Szuréas anatoémiai helye: (v.subclavia, v.jugularis, v.femoralis)
Szuras elott:
- higiénés kézfertdtlenités
- bdrfertdtlenités (szaras helye)
- maximalis steril izolacid: - sapka
- maszk
- steril kesztyl
- steril képeny
- nagyméreti steril izolalo textilia
Szuréds kdozben nem sériilt a steril technika.

A szurast kovetd azonnali kotozés megtortént.



