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■ Damar içi kateter uygulamalarının sıklığı her geçen gün artmakta 
■ Bu artışa paralel olarak kateter ilişkili kan dolaşım enfeksiyonlarının 

(KİKDE) oranlarında da artış mevcut
■ Sağlık bakımı ile ilişkili infeksiyonların %15’ten fazlasının nedeni KİKDE
■ %90’ını da santral venöz kateter ilişkili 
■ Kateterize hastaların %5-26’sı enfekte olmakta
■ PN kanser hastalarında riski 2-12 kat arttırmakta
■ Mortalite %12-25

McGee DC, Preventing complications of central venous catheterization. N Engl J Med. 2003
Ishizuka M, Total parenteral nutrition is a major risk factor for central venous catheter-related bloodstream
infection in colorectal cancer patients receiving postoperative chemotherapy. Eur Surg Res. 2008



Tanımlar

■ SKİ-KDE Hızı = (SKİ-KDE sayısı / SK 
günü) x 1000 
■ SK Kullanım Oranı = SK günü / Hasta günü



ABD
Yılda 7 milyon SVK, 
KİKDE 250.000 (12-

26 gün)
0-2/1000 kateter

günü

2015-2017 %19 düşüş. 
Mortalite %27

45000 dolar maliyet

Batı
Avrupa

KDE %3,5 
%48,3 kateter ilişkili

1,7/1000 kateter günü

Klevens RM, Estimating health care-associated infections and deaths in U.S. hospitals, 2002. 
Warren DK, Attributable cost of catheter-associated bloodstream
infectionsamongintensivecarepatientsinanonteachinghospital.CritCare Med. 



İsviçre
2008-2015

KİKDE 0,83-0,58 
(1000 kateter günü) 

düşüş

Yıllık %6 düşüş. 

KNS, S. aureus ve 
mantarlar azalırken , 
enterokok ve Gram 

negatifler sabit

Almanya
2006-2015

KİKDE 0,83-0,2 
(1000 kateter günü) 

düşüş 

Kore
2006-2013

KİKDE 3,4-2,33 
(1000 kateter günü) 

düşüş 

2014-2015

%54,5  Gram (-)
%34,5 Gram (+)

%10,9 mantar

Kanada
2007-2017

1,47-1,15 /1000 
kateter günü azalmış

Buetti N.. BMJ Open.
Salm F, Antimicrob Resist Infect Control. 
Hiye KS.. J Korean Med Sci. 2018 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30580270
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6209765/


Türkiye’de 
SK 

kullanım 
oranı 0,43



Türkiye’de 
SKİ-KDE 

hızı
3,9



Türkiye’de karma yoğun bakım 
ünitelerinde santral venöz kateter
kullanım oranı 2012-2018
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Türkiye’de yoğun bakım ünitelerinde 
KİKDE 2008-2018

SVK günü SVKİ-KDE HIZ
2008 402352 2259 5,61

2009 584203 2928 5,01

2010 765805 3888 5,08

2011 962828 4730 4,91

2012 1113558 4885 4,39

2013 1288928 4934 3,83

2014 1355021 4727 3,60

2015 1912670 5271 3,40

2016 1475520 5666 3,84

2017 2133221 6002 2,81

2018 2221746 6879 3,09

%44,9



Türkiye’de yoğun bakım ünitelerinde 
KİKDE hızı 2008-2018
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SVK günü SVK kullanım 
oranı

KİKDE HIZ

USHİESA
2018

761897 0,44 (50-75 p) 1549 2 (50-75 p)

NHSN
2018

25969931 0,89 (55-60 p) 19188 0,7 (50-55 p)

INICC 
2010-2015

1306151 0,64 (50-75 p) 5365 4-11 (50-75 p)



Anestezi YB, Çocuk YB 
, KVC YB, NRŞ YB

SK kullanım oranı 
Türkiye ortalaması ile 

benzer 
(0,57, 0,38, 0,73, 0,43 ) 

(50-75 p)

Enfeksiyon hızları ise 
Türkiye ortalamasından 

daha yüksek 
(3,9, 5,5, 1,9, 4,9) 

(75-90 p, Çocuk YB >90 p)



Yenidoğan YB; 

SK kullanım oranı Türkiye 
ortalamasından düşük

KİKDE hızı <750 gr, ve >1500 gr 
bebeklerde Türkiye 

ortalamasından çok daha yüksek



KİKDE etkenleri

■ Kısa süreli kullanılan geçici kateterlerde (<30 gün) etken Gram pozitif cilt 
florası

■ Uzun süreli kalan kalıcı kateterler (>30 gün) etken Gram negatifler

MermelLA,etal.Clinicalpracticeguidelinesforthe diagnosis and management of intravascular catheter-related infection: 
2009UpdatebytheInfectiousDiseasesSocietyof America.ClinInfect Dis. 2009



2015-2017 NHSN
S. aureus ve KNS 

en sık

Hastane ve yoğun 
bakımlarda 

Candida türleri
Onkoloji ise E.coli



LTACH’larda
dirençli suşlar

fazla

Onkolojide az

Onkolojideki 
E.coli’lerde

kinolon direnci 
fazla



■ 2012-2019 yılları arasında
■ 53 çalışma, 12560 kateter enf
■ KİKDE 0,85/1000 kateter günü
■ Parenteral nütrisyon varsa

KİKDE 1,65/1000 kateter günü



KNS % 24, 
S. aureus %10. 

Klebsiella spp. %5,7, E. coli
%3,1,  Candida spp %5,8, 

C.albicans %3,5  

12 çalı�mada >%40 hasta G�S 
malignitesi var, PN alıyor, 

bunlarda da candida
prevelansı iki katı yüksek 

(%26.8)



Gram pozitifler (%) Gram negatifler
(%)

Kandida
(%)

1970-2012 
metaanaliz
(39 çalışma)

61 23 8

2012-2019 
metaanalizi
(53 çalışma
12560 kateter enf)

53 26 12

NHSN
2018

46,8 23,5 15,1

Hastanemiz
2018

31,2 50,3 17,6

Dreesen M. Clin Nutr. 2013
Reitzel RA. JPEN J Parenter Enteral Nutr. 2019
https://www.cdc.gov/nhsn/datastat/index.html
https://hsgm.saglik.gov.tr/tr/duyurular/uhesa-%C3%B6zet-raporu-2018-
hakk%C4%B1nda.html
ChaftariAM. Antimicrob Agent Chemother 2017

Chaftari ve ark’nın onkoloji hastalarının KİKDE kohortunda; 
20 yıl öncesine göre dominant mikroorganizmaların 
Gram negatifler olduğunu bildirmişlerdir.

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/%3Fterm=Dreesen%2520M%255bAuthor%255d&cauthor=true&cauthor_uid=22959630
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/22959630
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/%3Fterm=Reitzel%2520RA%255bAuthor%255d&cauthor=true&cauthor_uid=31172542
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/31172542
https://www.cdc.gov/nhsn/datastat/index.html
https://hsgm.saglik.gov.tr/tr/duyurular/uhesa-%25C3%25B6zet-raporu-2018-hakk%25C4%25B1nda.html


2018
Hastanemiz 

verileri
%50,3 Gram (-)
%31,26 Gram (+)
%18,26 Candida



2018
Hastanemiz 

verileri
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