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Uyelik Formu Sifrenizi mi unuttunuz?

2007-2013 yillari arasindaki Ulusal
Hastane Enfeksiyonlari Sturveyans
Verileri icin tiklayimz.

http://uhes. li v.tr/Login/Login.as
x?ReturnUrl=%2f

2014 Ulusal Hastane Enfeksiyonlar
Surveyans Verilerinin girisi icin
tiklayimz.

http://infline.saglik.gov.tr/

T.C.SAGLIK BAKANLIGI
HALK SAGLIGI
GENEL MUDURLUGU

EULLANICTADI

Sifrem: Unuttum  girig




ULUSAL
SAGLIK HIZMETI iLISKILi
ENFEKSIYONLAR SURVEYANS AGI
OZET RAPORU
2018

Hazirag, 2019, ANEARA

T

Mok Sagh) Genet Mocuriegy
Botagus Mantateklar Darex Lajkankp

TURKIYE'DE
YOGUN BAKIM UNITELERINDE
INVAZIV ARAG iLiSKiLi ENFEKSIYONLARDA
STANDARDIZE ENFEKSIYON ORANI VE
KUMULATIF ATFEDILEBILIR FARK

OZET RAPORU
2018

Haziran, 2019, ANKARA

113
WAL ML
ok Lo Gl MG
Db wartshiar Duer Aghaseg

TURKIYE'DE
YOGUN BAKIM UNITELERINDE

STANDARDIZE ARAC KULLANIM ORANI

OZET RAPORU
2018

Temmuz, 2019, ANKARA

LU R
Thoh Sathgy ot Matn b

ULUSAL
SAGLIK HIZMETI iLISKILI
ENFEKSIYONLAR SURVEYANS AGI
(USHIESA)
ETKENDAGILIMIve ANTIBIYOTIK
DIRENCRAPORU 2018




0,8
0,6
04

0?7

YBU'LERDE iNVAZIV ARAC ILiSKiLI ENFEKSIYON HIZLARI

17,6 ==SKI-KDE ~ ===USI-KAT

~=V/IP ~Vio

2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

YBU'LERDE iNVAZiV ARAC KULLANIM ORANLARI

‘w -
s JKKO
—, : e \/KO



20

18

16

14

12

10

2008

2009

2010

YBU'LERDE ViP VE ViO

2011

2012

2013

2014 2015 018



2018 yir verilert i¢in yalmzca VIP veya yalmz=ca VIO girigi ofan YBU 'lerin payda verileri ayrilmug, hig VIO veya VIP
girigt olmayan ancak pavda verist bulunan YBO lerin paydalarn 0.5 katsavest tle garpiarak VIP ve VIO siirveyansina
dahil edilmty, hem VIP hem VIO giriyl olan YBU ler igin ise girly oramnda ageliklandirma yopdarak payda vertlert
oluegturulmugtur.
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! I Servis VIP/VIO Secimleri
a 2015 v

ﬁ Profil aramak igin metni girin

= Servis Id | Servis Adi Ocak | Subat | Mart | Nisan | Mayis | Haziran | Temmuz | Adustos | Eylil | Ekim | Kasim | Aralik
B servis Tanmiama Dizenle 38380 4. res VIP VIP  VIP VIP VIP VIO VIO VIO VIO VIO VIO VIO
a Servis VIP/VIO Secimi Dizenle 25419 cerrahi poliklinigi3

Dizenle 30990 ckdc VIP VIP VIP VIP VIP  \VIP VIP VIP VIP VIP VIP  \VIP
a Doktor Tanimlama Dizenle 24076 gocuk cerrahi VIP VIP  VIP VIP  VIP  VIP VIP VIP VIP VIP  VIP VIP
ﬁ’ el Dizenle 35619 COCUKNRSYBU VIP VIP VIP VIP VIP  VIP VIP VIP VIP VIP  VIP  VIP

Dizenle = 27148  kard ybii VIO VIO VIO VIO VIO VIO VIO VIO VIO VIO VIO VIO
F Hastane Tanimlama Dizenle 32007  kardiyoloji 1 VIP VIP VIP VIP VIP  \VIP VIP VIP VIP VIP  VIP  VIP

Dizenle = 24075 néroloji ybil VIO VIO VIO VIO VIO VIO VIO VIO VIO VIO VIO VIO




(’,am@w Rapor VIO Hiz Raporu / Servis Bazll v
4. | VIO Hiz Raporu / Servis Bazl
me Baslama Tarihi
VIO Hiz Raporu / Brans Bazli
Enfeksiyon Hiz Raporian B|t|§ Tar |h| STI020TY M
Prosedir Spesicifk CAE Raporian
Profilaktik Antb. Raporian
—_ ﬁ Sorgula
El Hijyeni Raporian _

Direnc Raporian

Etken Dagiim Raporlan

Geri Bildirimler (2017 Ve Oncesi)

Geri Bildirimler (2018 Ve Sonrast) |

SIR Raporu aramak \LH me H’][HI
SAKG:Rapom Sitnbaglg ~ - - .
VIO Hiz Rapory — Kurumlar arasi kiyaslama, halka veya kamuya agiklama, performansa dayali geri
A 1 11 T i - aqs Kombine
oy wo s Odeme sistemleri igin genel VIO hizi ve EVIK-plus hizinin kullamilmasi onerilir. ) o
: YOVIP Hiz

_ — Kurum veya linite i¢i kiyaslamalar icin spesifik VIO hizlarinin (VID, EVIK, OVIP, 1L

ANt : . : 2 v oy e
% by YOVTI hizlar1) ve kombine OVIP-YOVIP hizinin kullanilmasi onerilir. I
432 DAHILIYE YOGUN BAKIM 417 3 14 1 041 2 0,83 0 0,00 0 0,00 2 083 0 0,00
1416 KALPDAMAR CERRAHIST YOGUN BAKIM 1504 ] 33 1 0,66 3 1,99 1 0,66 0 0,00 4 2,66 1 0,66

10767 NOROLOJ YBU 2100 13 6,19 5 2,38 4 1,90 3 143 1 0,48 8 381 4 1,90




SIR

2017 2018 2017 2018 2017 2018
SKi-KDE UKi-USE
vip SKi-KDE UKi-USE % hesabi i¢in kullanilan payda
Analiz icin degerlendirilen birim sayisi 1769 2083 2565 -
Analize alinan birim sayisi 1442 (%81.5) 1392 (%66.8) 1432 (%55.8) Analiz i¢in degerlendirilen birim
sayIsi
Ongoriilen enfeksiyon sayisi <1.0 oldugu 314 (%21.8) 492 (%35.3) 310 (%21.6) Analize alinan birim sayisi

icin SIR hesaplanmayan birim sayisi

SIR hesaplanan birim sayisi 1128 (%78.2) 900 (%64.7) 1122 (%78.4) Analize alinan birim sayisi
SIR >1.0 olan birim sayisi , 292 (%25.9) 366 (%40.7) 292 (%26.0) SIR hesaplanan birim sayisi
SIR >1.0 ve p degeri <0.05 olan birim sayisi 145 (%49.7) 112 (%30.6) 145 (%49.7) SIR >1.0 olan birim sayisi

SIR <1.0 olan birim sayisi | 836 (%74.1) 534 (%59.3) 830 (%74.0) SIR hesaplanan birim sayisi
SIR <1.0 ve p degeri <0.05 olan birim sayisi 379 (%45.3) 132 (%24.7) 378 (%45.5) SIR <1.0 olan birim sayisi

Pozitif CAD degerine sahip birim sayisi 423 (%29.3) 444 (%31.9) 316 (%22.1) Analize alinan birim sayisi
Negatif CAD degerine sahip birim sayisi 1019 (%70.7) 948 (%68.1) 1116 (%77.9)V Analize alinan birim sayisi




Tablo 15. Santral vendz kateter iliskili kan dolasimi enfeksiyonu icin negatif binomial

model.
Parametre Parametre Standart p degeri insidans Hizi 2695 Guven Aralig:
~_2al} - Hata Orani
Sabit deger (intercept) % 0.1448 0.0007 0.0005 - 0.0010
Deviet Hastanesi O = - 0.1335 0. 000C 1.5709 1.2092 - 2.0407
1.1805 0.1413 <0.0001 3.2561 2.4686 - 4.2949
1.5850 0.1415 <0.0001 4.8791 3.6973 - 6.4386
Referans - - 1.0000
Diger YBO'ler 0.6043 0.2355 0.0103 1.8300 1.1535 - 2.9034
Anestezi ve Reanimasyon YBU 0.6328 0.1171 <0.0001 1.8828 1.4967 - 2.3685
Karma YBU 0.5392 0.1203 <0.0001 1.7146 1.3544 -2.1705
Cocuk Hastahklari YBO'ler 0.1567 0.0297 1.4059 1.0342 -1.9113
Eriskin Dahili Branslar YBU'ler i — 0.1103 0.0004 1.4826 1.1944 - 1.8403
Eriskin Cerrahi Branslar YBU'ler Referans - - 1.0000
Ortalam-= x i 0.0206 0.0067 0.0022 1.0208 1.0075 - 1.0344
urum Yatak Sayisi < 15C -0.3881 0.1313 0.0031 0.6783 0.5244 - 0.8775
Kurum Yatak Sayisi >= 150 Referans - - 1.0000
Table 1. CLABSI in Acute Care Hospitals (non-NICU locations)
Parameter Pz
Intercept
Surgicgl Lniucail Lare
CDC Location Code: Pediatric Critical Care
Pediatric Burn Critical Care
Pediatric Cardiothoracic Critical Care
Pediatric Medical/Surgical Critical Care
Pediatric Medical Critical Care
Pediatric Neurosurgical Critical Care
e
- - - - - - = = 0.1160 0.0493 | 0.0187
REFERENT - -
Medical school affiliation*: Major 0.2627 0.0211 | <0.0001
edical school affiliation*: Gradugis 0.1494 0.0244 | <0.0001
. i ion~ :Undergraduate/Non-teaching REFERENT - -
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Tablo 8. Modellere iliskin genel 6zellikler.
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Modele dahil edilen birim sayisi
“Event”’ degisken

“Trial” degisken

Olasilik dagilimi

Baglanti fonksiyonu

| A D) e carse
Ventilator g - @ v 3E s
modeli ’\ L L
1406 | _——T1a84 | 1744
Ventilatér glini SK glinii UK giinii
Hasta glnt Hasta glni Hasta ginu
Binomial Binomial Binomial
Logit Logit Logit

Model olusturmak igin veri tabanindaki
mevcut bagimsiz degiskenler

Bolge, kurum yatak sayisi, birim yatak sayisi, kurum tiri, YBU

brangi, ortalama yatis stresi

Modelde yer alan (anlamli) bagimsiz

YBU bransi, kurum
turd, kurum yatak

YBU brans:,
kurum yatak

YBU bransi, kurum
tard, kurum yatak

degiskenler sayisi, ortalama yatig sayisi, ortalama sayisi, ortalama
suresi yatig stresi yatig stiresi
Omnibus test, p degeri <0.001 <0.001 <0.001




SORU CEVAP SONUC
1Kabul edilen kateter santral kateter tanimina uygun mu? 1
2Kultarin alindigi tarih itibari ile 2 glinden uzun santral kateter kullanimi var mi? 1
3Kan kulturtindeki Greme baska bir enfeksiyon odagi ile iliskili degildir. 1
4Kan kiltirindeki Gireme SHIE tanimi icin kabul edilen etkenlerden biri mi? 1
> 1 yasindaki hastalar igin:
5Hastadan alinan bi_r veya daha fazla kan ki_i.lturiir}de patojen mikroorganizr?a sgptanm1§ mi1? _ 1 SVKi-KDE (LTD-KDE 1)
Hastadan alinan bir veya daha fazla kan 6meginde tan1 veya tedaviye yonelik olarak uygulanan kiiltiire dayali olmayan 0
6mikrobiyolojik bir yontemle patojen mikroorganizma saptanmis mi?
Hastadan farkli zamanlarda alinan 1ki veya daha fazla kan kiiltiiriinde (veya kiiltiire dayali olmayan bir mikrobiyolojik
yontemle) aym cilt flora tiyesi [difteroidler (C. diphtheriae disindaki Corynebacterrum spp.), Bacillus spp. (B. anthracis 1 :
hari¢), koagiilaz-negatif stafilokoklar (S. epidermidis dahil), viridans grup streptokoklar, Aerococcus spp., ve Micrococcus SVKI-KDE (LTD-KDE 2)
spp.] mikroorganizma iiretilmis mi? kriterlerini
8Hastada ates (>38°C) var m1? 0 karsilamiyor.
9Hastada titreme var mi? 0
10Hastada hipotansiyon var mi? 0
< 1 yasindaki hastalar igin:
Hastadan farkli zamanlarda alinan 1ki veya daha fazla kan kiiltiiriinde (veya kiiltiire dayali olmayan bir mikrobiyolojik
yontemle) aym cilt flora tiyesi [difteroidler (C. diphtheriae disindaki Corynebacterrum spp.), Bacillus spp. (B. anthracis
11 . - : . - - ) .. : 0 i
hari¢), koagiilaz-negatif stafilokoklar (S. epidermidis dahil), viridans grup streptokoklar, Aerococcus spp., ve Micrococcus SVKI-KDE (LTD-KDE 3)
spp.] mikroorganizma iiretilmis mi? kriterlerini
12Hastada ates (>38°C) var m1? 0 karsilamiyor.
13/Hastada hipotermi (<36°C) var mi1? 0
14Hastada apne var mi? 0
15Hastada bradikardi var mi? 0




USE-KAT ICIN SIR VE CAD HESAPLAYICISI

DEGISKEN KATEGORISi VERI GiRiSi
GOZLENEN USE-KAT SAYISI 1 § _
Devlet Hastanesi 0 USE-KAT.I(;.IN SIR VE CAD SONUCLARI .

. _ XXXXXXX EGiTiM VE ARASTIRMA HASTANESI
Egitim Arastirma Hastanesi 1 KARMA YBU
Universite Hastanesi 0 DONEM:1.01.2017 31.12.2016
Ozel Hastane 0 . .

. ONGORULEN %95 GA | %95 GA
Birim Yatak Sayisi<9 0 USE-KAT SAYISI SIR alt sinir | dist sinini |p degeri CAD
Birim Yatak Sayisi>=9 1 2,48 0,40 0,01 2,24 >0,05 -0,86
HASTA GUNU 4369 .
HASTA SAVYISI 1112 OZET YORUMLAR
UKKO>=0.90 0 SIR <1.0 olmasi gozlenen SVKi-KDE

sayisinin 6ngoriilen SVKi-KDE I -

KKO<0.90 1 y & . Negatif bir CAD, SVKi-KDE'de
e — sayisindan az olmasi demektir. Bu %25 azalma hedefine erisildigi
URINER KATETER GUNU 1567 durumda enfeksiyon kontrol 6nlemleri v:e hatta bu hedefin de ij:eringe
DONEM BA3LANGICI 1.01.2017 iyi diizeydedir. Ayrica referans . )

. . . v . | cikildigianlamina gelmektedir.
DONEM BITiSi 31.12.2016 populasyona gore siirveyans duyarlilig

XXXXXXX EGITIM VE ARASTIRMA daha diisiik de olabilir.

KURUM ADI HASTANESI
BiRiM ADI KARMA YBU




IDEGISKEN

Gozlenen santral kateter
unu

Karma YBU

Anestezi ve Reanimasyon
YBU

Cocuk Hastaliklari YBU’ler

Erigkin Cerrahi YBU’ler

SAKO-MATIK

Erigkin Dahili YBU’ler

XXXXXXX EGiTiM VE ARASTIRMA HASTANESI

|Devlet Hastanesi

ANESTEZi YBU 2

|Eéitim Arastirma Hastanesi

DONEM: 1.01.2018 1.02.2017

Universite Hastanesi

Ozel Hastane

Kurum Yatak Sayisi < 200

Kurum Yatak Sayisi > 200

ONGORULEN o 9
SK GUNG itamn | dstemm
SAYIS SAKO p degeri
p <0.05
433,09 1,99 1,86 2,12 (ANLAMLI)

Hasta sayisi

|Hasta guni

IDONEM BASLANGICI

IDONEM BiTi$i

KURUM ADI

BiRiM ADI




dis

2020

2019

2018

2017

2016

YIL

NEANVOOAINIA

NANND0S

NBAIMOT0¥ON

N8A H3INOYON

neA A
|HYY¥Y¥3D 13INISC

nagAniHva &8
)

NBATDY

N8A DO

N8A 1Z31SINY

N8A VINYYA

dis

EKIM-ARALIK

TEMMUZ-EYLOL
DONEM

NISAN-HAZIRAN

OCAK-MART



. 2018 Yili Yogun Bakim Uniteleri Santral Vendz Kateter
lligkili Kan Dolagimi Enfeksiyon Hizlarinin Ulusal Ozet Rapor
ve SIR Raporu ile Degerlendirilmesi

Irfan Sencan, Esengtil Sendag, a2

Ganime Seving, Aysun Acun, Yur

Fatma Ay Anestezi ve Reanimasyon Yogun Bakim Unitesinde

PS-38

Yogun Bakim Unitelerinde invaziv Arag iligkili
Enfeksiyonlarda Standardize Enfeksiyon Orani ve
Kimdlatif Atfedilebilir Fark Degerlendirmesi

Derya Korkmaz

Sadlik Bilimier: Universites, Diskope Yidinm  jnvazif Arag iligkili Enfeksiyonlarin SIR, CAD VE SAKO

Enfeksnyon Hastalikla

Olgiitleri ile Analizi
T —

Aysegul Birinci, Nilufer Akar Taskiran, Serkan

Volkan, Lutfive Kuzucu
P-181

Aydin Devlet Hastanesi
Ugiincii Basamak Anestex
Yogun Bakim Unitesi'nde 2018 Yilinda Saptanan
infeksiyonlarnin Degerlendirilmesi

Figen Kaptan®', Nesrin Turker?, Fatma Leyla Cetin?,
Tuna Demirdal®, Dilek Bingol?, Serap Ural*

‘izmir Katip Celebi Universitesi Atatiirk Egitim ve Arastirma
Hastanesi, infeksiyon Hastaliklan Klinigi, izmir

*[zmir Katip Celebi Universitesi Atatiirk Egitim ve Arastirma
Hastanesi, Enfeksiyon Kontrol Komitesi

Afyonkarahisar Deviet Hastanesi, Enfeksiyon Hastalklan
ve Klinik Mikrobiyoloji, Afyonkarahisar

PS-125

2018 Yili Afyonkarahisar Devlet Hastanesi
Standardize Arag Kullanim Oranlan

Derya Korkmaz [PS-215]

Afyonkarahisar Devle _ 2018 Yili Yogun Bakim Uniteleri Uriner Kateter iligkili
Hastaliklar ve Klinik Mil Uriner Sistem Enfeksiyon Hizlarimin Ulusal Ozet Rapor ve

—_— SIR Raporu ile Degerlendirilmesi

Yunus Gurbiiz, Fadime Callak Oku, Esengiil Sendag, Ganime Seving,
Asiye Tekin, Aysun Acun, Gonil Cigek Sentdrk, Emin Ediz Tatlnci,
Fatma Aybala Altay, Irfan Sencan

Saglik Bilimleri Universitesi, Drskapr Yildinm Beyozit Egitim ve Arostirma Hastanes,
Enteksiyon Hastaliklan ve Klinik Mikrobiyoloji Klinigi, Ankaro
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(® Yodun Bakim
(O Yeni Dodan / Yogdun Bakim

0 Veri Girisi

d Raporlar

Enfeksiyon Hiz Raporlan
Prosedur Spesicifk CAE Raporlan
Profilaktik Antb. Raporlan

El Hijyeni Raporlan

Direnc Raporian

Etken Dagilim Raporlan

Geri Bildirimler (2017 Ve Oncesi)

: %95 Gilven | %95 Given Kamalatif
Brany °';';;"’ 0'3,:',.'"’ SIR | Arabg Alt | Arabgi Dst pdeferi  |Affedilebilir| Sua
g St Sinirt Fark
vie
[Anestezi ve Reanimasyon VBU_ I s 2480 213 L[ a78[<opsaNeaMLy [ a3

Hastanenizin Anestezi ve Reanimasyon YBU bransinda 2018 yih USHIESA 'ya kaydetmis oldufunuz
verilere gore gozlenen ventilator iligkili pnémoni (VIP) sayisi; hastaneniniz kurum tipi, bu branstaki 2018
yili ortalama yans stiresi, ventilator kullanim oram ve ventilatér ginti dikkate alinarak hesaplanan
*'tngorilen VIP sayisi''ndan istatistiksel olarak anlamli diizeyde fazladir. Diger bir ifade ile bu bransimzda
ongortlenden fazla VIP gozlenmis olmas: hastaneniniz kurum tipi, bu brangtaki 2018 yili ortalama yans
stiresi, branstaki yatak sayisi, tiriner kateter kullanim oram ve (riner kateter glint ile agiklanamaz. Genel
olarak bu durum, éngorillenden fazla VIP gozlendigi igin, bu bransta daha fazla enfeksiyon kontrol
onlemine ihtiyac oldugunu ifade eder. Bu veriler dogrultusunda enfeksiyon kontrol dnlemlerinin gozden
gegirilmesi onerilir. Bu durumu agiklayabilecek diger bir neden gercekte VIP tani kriterlerini karsilamayan
hastalara da VIP tanisi konuluyor oImas: (yanln; pozmﬂlk) olablhr

T ] =

Hastanenizin Beyin Cerrahi YBU branginda 2018 yili USHIESA 'ya kaydetmis oldugunuz verilere gore
gozlenen ventifator iligkili pnomoni (VIP) sayisi; hastaneniniz kurum tipi, bu branstaki 2018 yili ortalama
yatig stiresi, ventilator kullanim oram ve ventilator gtint dikkate alinarak hesaplanan *’éngértlen VIP
sayist''ndan istatistiksel olarak anlamly duzeyde farkhilik géstermemektedir. Diger bir ifade ile bu bransta
referans popillasyona gore dngorillenle yaklagik olarak aym sayida VIP gozlenmig/bildiriimis demektir. Bu
durumda enfeksiyon kontrol 6nlemlennin referans poptilasyona gore daha kot duzeyde olmadigi yorumu
yapllablllr ancak enfeksiyon komrol tmlemlenmn daha da gehsunlmm gerekugl unutulmamahdlr

Geri Bildirimler (2018 Ve Sonrasi)

SIR Raporu

SAKQO Raporu

VIO Hiz Raporu

0.5
0

Anestez| veReanimasyon YSU

Beyin Cerrahl YBU Gogis Hastaliklan YBU Kardiyolofi YBU
Cocuk Hastalikian YBU Kalp Damar Carrahi YBU

N&rolofi YBU




2018

. . Tiirkiye
Acikama Er e | ove | Persen
50)
Ventilatér Iliskili Olay (VIO)
Anestezi ve Reanimasyon YBU 1,69 1,80 0.0

Ventilatér Iliskili Olay hizinizin Turkiye'deki Universite Hastanelerinin ayni kategorideki Yogun Bakim
Unitelerine kiyasla diisiik olmasi sevindiricidir.

Cocuk Hastaliklari YBU 0,00
ic Hastaliklar1 YBU 0,43 1,20 0.0

Ventilator Iliskili Olay hizimizin Turkiye'deki Universite Hastanelerinin ayni kategorideki Yogun Bakim
Unitelerine kiyasla diisiik olmasi sevindiricidir.

Kalp Damar Cerrahi YBU 0,00 1,30 0.0

Hastanenizin Kalp Damar Cerrahi YBU Unitesinde Ventilatér Iliskili Olay hizinin "Sifir Hedefine
ulasmis olmasi sevindiricidir.”

(sifir enfeksiyon hizi, ilgili Gnitede etkin strveyans yapilamamasi, yeterli sayida kultir génderilmedigi
icin aslinda var olan enfeksiyonlarin tanisinin konulama

bu yonuyle ele alinarak arastiriimasi énerilir.) 27
24
Ventilator Iliskili Olay(VIO) siirveyansi yapiimayan kurumlar ve/veya yogun 21 1
dederlendirme digi tutulmasi rica olunur. {
P 16 |
!
15 4
|
12 4
}
9 -
|
6 4
5 i 8,241,
g 1

. ) okt Tiirkive
Aciklama “"::l‘? ™l ' et Perseati (%
)
Ventilutiir Digkili Otay (VIO)
Anestezi ve Reanimasyon YBU 10,52 2,20 0.0

Ventilatér Hliskili Olay hizinizin Tirkiye'deki E§itim ve Arastirma Hastaneleri'nin ayni kategorideki
YBU'lerine kiyasla "yliksek oldugu dikkati cekmektedir”. Bu konunun Kurumunuz Enfeksiyon
Kontrol Komitesi tarafindan dncelikli olarak ele alinmasina ve gerekli yonetim destedinin saglanmasina
ihtlyag duyuldudu gordimektedir.

Beyin Cerrahl YBU 21,80 5,00 -
| I I

Ventilatér Hiskill Olay hizinizin Tirkiye'deki E§itim ve Arastirma Hastaneleri'nin aym kategorideki
YBU'lerine kiyasla "yliksek oldugu dikkati cekmektedir”. Bu konunun Kurumunuz Enfeksiyon
Kontrol Komitesi tarafindan 6ncelikli olarak ele alinmasina ve gerekli yonetim destedinin saglanmasina
ihtlyac duyuldudu gériimektedir.
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Kateter Iliskili Uriner Sistem Enfeksiyonlarinda
Oliim Uzerine Etkili Faktorler

Can Huseyin Hekimoglu

Halk Saghgr Genel Miidiirligd, Bulasici Hastaliklar Daire
Bagkanligi, Saghk Hizmeti iliskili Enfeksiyonlari Onleme ve
Kontrol Birimi

Tablo 3. Cok degiskenli lojistik regresyon analizi sonuglari.

Degisken B Standart Hata p degeri Odds Ratio %95 Giiven Aralig
Kategori Alt Sinir Ust Sinir
Sabit - -0.327 0.050 <0.001 0.721 - -
Hasta glinti - 0.002 0.000 <0.001 1.002 1.001 1.003
Diyabetes N Tap0 4, Bootstrap yeniden érnekleme yéntemi ile elde edilen sonuglar.
| | Degisken B Bootstrap
Bobrek Yetu . Bias Standart p degeri %95 Giiven Aralig
Kategori Hata
Alt Sinir Ust Sinir
Sekonder K
Enfeksiyom
Sabit - -0.327 0.001 0.055 0.001 -0.438 -0.224
Hasta glinii - 0.002 0.000 0.000 0.001 0.001 0.003
Yas grubu
Diyabetes Mellitus Yok Referans
Var 0.146 -0.002 0.055 0.009 0.035 0.253
Entiibasyon Bobrek Yetmezligi Yok Referans
Var 0.51 0.002 0.064 0.001 0.391 0.639
Sekonder Kan Dolasimi Yok Referans
Enfeksiyonu
Var 0.597 -0.001 0.077 0.001 0.453 0.748
Yas grubu 18- <65 Referans
>=65-<80 0.547 -0.001 0.05 0.001 0.444 0.645
>=80 0.898 0.001 0.056 0.001 0.791 1.011
Entiibasyon Yok Referans
. Var 0.98 0.001 0.04 0.001 0.902 1.064
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Protez Ameliyatlarinda Ulusal Standardize Cerrahi Alan Enfeksiyonu Oranlari

saghk Hizmeti iliskili Enfeksiyonlarda Diyabetin
Oliime Katkisi

Can Hiiseyin Hel(imof;lul
Can Huseyin Hekimoglu
'Halk Saghg Genel Miidiirliigii, Mikrobiyoloij Referans Laboratuvarlar ve Biyolojik

Halk Saghgi Genel Muddrligu, Bulasici Hastaliklar Dairesi u
Uriinler Dairesi Baskanligi, Ankara

Bagskaniigi, Ankara

XX. TURK KLINIK MiIKROBIYOLOJI VE INFEKSIYON HASTALIKLARI KONGRESI CILCINE AR ARANE CTRIEAIIE ANIAAYATTEANI STIRLLSZASVEIN VL
ENPLERSIYEON KNCONTRCL. PEEAISTRICEICT KONCGREST
Tablo 1. Diyabetin hastaneden cikis sekli tizerine etkisine ait risk olgtitleri.
Enfek- Diyabet | Olim | Taburcu | Toplam Risk Rolatif | % 95 P Risk | Atfedile- | Atfedile- #
siyon (n) (n) (n) Risk | Guven | degeri | Farki | bilir Risk bilir #
araligi (%) Mutlak * * #
SKI-KDE Var 702 173 875 0.802 1.24 [1.197- 0.158 1.7 7333
Yok | 3025 | 1669 | 4694 | os4a 1.295
<0.0001
KDE Var 476 208 684 | 0696 | 1.38 |1.308- 0193 | 277 9340
1462 v v v w * v
Yok 2897 2860 5757 0.503 -—
<0.0001 8 g = = =] =5 =
UKi-USE Var 843 394 1237 | 0681 | 1.11 |1.058- 0.065 9.6 383.8
1155 KALCA PROTEZI
Yok | 3167 | 1972 | 5133 | 0616 <0.0001
USE Var 29 100 129 0.225 150 |[1.057- 0.075 333 66.6
2125
Yok | 171 | 963 | 1140 | 0.150 0.0338
vip Var 1231 181 1412 0.872 108 |[1.056- 0.066 75 4850 * #
1107 m
Yok 5212 1253 6465 0.806
<0001 223 ey
Pnémoni Var 281 183 464 0.606 111 [(1023- 0.05% 9.8 180.8
1.202
Yok | 1565 | 1300 | 2865 | 0546 0.0194
CAE var | 80 | ssa | 674 | 0113 | 177 [1.403- 0052 | 436 | 1567 - - = = .
2244
Yok | 279 | 3892 | 4171 | 0.067 <0.0001 = = = = = =
Toplam Var 3642 1833 5475 0.665 123 [1.206- 0.125 1858 3765.2 . z '
D OTEZ
Yok [16316( 13915 | 30231 | 0540 1.259 PR




7. TURKIYE EKMUD BILIMSEL PLATFORMU “ULUSLARARASI KONGRE" 3-7

87,25

82,7

76,98

El Hijyeni Gozlemini Gozlesek de mi Bildirsek, Gozlemesek
de mi Bildirsek?

Can Huseyin Hekimoglu', Selda Sahan’

'Halk Saghgi Genel Miidiiriddgi, Mikrobiyoloji Referans Laboratuvarlan ve Biyolojik
Uriinler Dairesi Bagkanldi, Ankara

*Halk Saghdgr Genel MadiirlGg, Saghk Tehditleri Erken Uyari ve Cevap Dairesi
Baskanhg, Ankara

100 90,8 T 95,13
90 ’
. : 76,07 80,68
o 825 hastane 3
o | g o
s 1894019 el 8
hijyeni gozlemi ;g
20
genel el hijyeni 13
Sy HBE ) Hasta ile Hasta ile Aseptik Viicut Hasta ¢evresi
%85,43 temas oncesi temas sonrasi iglemlerden  sivilarinin ile temas
once bulagma riski  sonrasi
sonrasl
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doktor hemsire personel diger

Sibel Nargiz Kosucu , Sonay Baltaci Goktas , Tilin Yildiz

Saglik Personelinin El Hijyeni Uyum Orani e g e o M = -
Uluhan Sili, Hiseyin Bilgin, Seyhan Hidiroglu, Volkan Korten, Pinar Ay. YOGUN BAKIM UNITESI

CALISANLARINDA EL HIJYENI ILE iLGILI BILGI VE ENDIKASYONLARA UYUMUN DEGERLENDIRILMESI:
ALGILARI GERGEKLERIN COK UZERINDE

* Karabey S. J Hosp Infect 2002;50:36-41.

Sacar S. Am J Infect Control 2006;34:606-9.

Karabay O. Med Princ Pract 2005;14:313-7.

Kuzu N.nlnfect Control Hosp Epidemiol 2005;26:312-5.
Makay O. Ulus Travma Acil Cerrahi Derg 2008;14:149-53.
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Alternatif: l

Alkol bazli el dezenfektani tiiketiminin servis
dlizeyinde hasta glinu basina mililitre cinsinden
(ml/hasta gunu) ayhk olarak izlenmesi

Dogrudan gozlemde el
hijyenine uyum orani
fazladir (Hawthrone

etkisi)

Uyumun yuksek oldugu
birimlerin verilerinin
USHIESA’ya
kaydedilmesi

El hijyeni pratigi daha
iyi olan kurumlarin
USHIESA’ya veri
bildirme egiliminin
fazla olmasi

Daha iyi el hijyeni
oranina sahip olmasi
beklenen birimlerde
daha fazla el hijyeni
gozlemi yapilmasi

Gozlemcilerden
kaynaklanan yuksek
oran bildirme egilimi

Gozlemlerin
egitimlerden hemen
sonra daha fazla
yapilmasi egilimi




Prof Didier Pittet @ @ DidierPitiet - 23 Eki v
Following a very successful #Trainthelrainers in Fhandhygiene in FTurkey with
about 40 Finfectionpravention practiticoners from many tertiary hospitals in the
country Fsimulation based training only made possible with the Fleadership and
support of @dralpmese #FMoH THANK YOU all
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Kalc¢a Protezi
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Koroner Arter Bypass Cerrabhisi (gogiis ve bacak insizyonu)




Basi

Eksik ameliyat girisi

Yalnizca CAE gelisen hastalarin ameliyatlarinin girisi
Risk indeksi diisiik ameliyatlarin izlenmesi
Ameliyatlarin kategorizasyonu karmasasi

Az sayida yapilan ameliyatlarin izlenmesi

I
+
Tt
2
I
T
N4

Taburculuk sonrasi siirveyans yapilmamasi




Turkiye Geneli Cerrahi Profilaksi Uygunluk/Uygunsuzluk Oranlari

BUYGUN mUYGUNSUZ

70,57 69,83 . 71,1

64,52 65;91 64192

27,98
28,13
28,9

2008 2009 2010 20711 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018



*Asl SOGANCI, Erding UNAL. Bir Kamu Hastanesinde

ve Maliyetleri Agisindan Degerlendirilmesi. Hacettepe

Cerrahi Antibiyotik Profilaksisi Uygulamasinin Uygunluk
Saglik idaresi Dergisi, 2015; 18(2): 89-101.

* Antibiyotik Profilaksisindeki Uygunsuzluklar. Siran
KESKE, Hatice TETIK, Giilsemin AKAR, Ayse BILIR.
INFEKSIYON DUNYASI CALISTAYI 20-23 Mart 2014.

Tablo 3. Profilaksi Rehberine Uyum/Uyumsuzluklarin Kliniklere Gore Dagilim .d fz g £
_ _ e TABLO 4. Aylara gore slektd cerrahy hasta dadilimi ve uygulanan PAPnin T 55
Cerrahi Ameliyat Yiizdesi Uygun | Uygunluk Uygun iy ' . Al 225
birimler sayisi olanlar | oram % | olmayanlar | ~ ° o hastanenn cerahy profilaksi rehberine uyguniudu S oo
=] ~
Ortopedi 134 17.63 8 | 11,71 45 59 Ya Elektif Olarak  Hastanenin Cerrahi 8 r'g z
Beyin Cerrahi 29 3.82 0 0 29 3,81 Aylar Cerrahi Degerlendirilen  Profilaksi Rehberiyle 3 g s
Genel Cerrahi 265 34,87 31 4,08 234 30.8 Hasta Sayis: Vaka Sayist  Uyumlu PAP Uygulanan 5 5g
Gogiis Cerrahi 15 1.97 4 | 052 11 1.45 n (%) Hastalar n (%) 25
KBB 45 592 19 | 25 26 34 Ekim 2000 638 110(17.24) 54 (48,00) -y
¢ > ' <
Uroloji 33 434 8 1,06 25 33 5 % ®
Kadin Dogum 200 | 2645 | 37 | 487 164 21,6 Aralik 2009 s 172{22.25) 103 (53.88) o
u =5
TOPLAM 760 100 188 | 24,74 572 75,26 Toplam 1967 406 (2064) 211 (51.97) g 3
(o]
%

Cerrahl Profilakside Uygunsuz Antiblyotik Kullarum Tablo 2. Cerrahi profilakside tespit edilen
Oranlaninin Yillara Gore Degisimi

uygunsuzluklar.

Cerrahi profilaksideki uygunsuziuk “

Antibiyotigin baslanma zamani 15 (53,6)

Antibiyotik secimi 11 (39,3)

Temiz cerrahide profilaksi 8 (28,6)

Uzun siireli profilaksi 7 (25)
Profilaksi verilmemesi 3(10,7)

Uygunsuz doz 2(7,7)

‘9T0C 849 diL AU [ewa) ejeIsniAl ¢ NI NNDAN ISHV11H0Yd
[HYYY3D :SIIVE 311 SNYIVAIYd VIION MNINNO Hige
3A UBJELINY 32143 ‘N|N JIASPUED Ueyl|SY “UNWOY elASYNS
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Kiltiir alma
aliskanhklari




Siirveyans Calisma Grubu

Prof. Dr. Alpay AZAP

Prof. Dr. Gokhan METAN
Do¢. Dr. Sebnem ERDINC
SB Danismani Dilek ALTUN
Hemsire Hiimeyra ZENGIN

Veri girisinin sadelestirilmesi ve
Ulusal Saghk Hizmeti iliskili Enfeksiyonlari Onleme ve Kontrol Danisma Kurulu kolaylastiriimasi




“’kullanilan antibiyotikler”’in kaydinin iptali

Kimlik Bilgileri
Yatis Tanilari
Altta Yatan Hastalklar
Risk Faktorleri

Enfeksiyonlar

/ Antibiyotik

01.10.2019 tarihinden itibaren kullanima kapatilnustir.

Antibiyotik
Anmtibiyotik | l=] Servi

ervis
Servis l i=l
Doz | | x| I E Doz
Empirik/Tedavi | =] Empirik/Tedavi
Baslama Tarini | =] Bas| Tarihi
Bitis Tarihi [ B aslama Tarihi

Bitis Tarihi

Linezolid E
genel cerrahi 3 E
2 X300 mgr
Empirik E
01.01.2019 =]
14.01.2019 B

Ekle

Diizenle

il Linezolid 01.01.201% 00:00:00 14.01.2019 00:00:00 2

Diizenle = Sil Piperasilin-tazobaktam 01.01.2019 00:00:00 21.01.2019 00:00:00 3

300 Empirik
4500 Tedavi

Raporlama yapilmiyor.
Sisteme kaydedilmesinin amaci belli degil.

Gereksiz veri toplama yuku ve sisteme yuk getiriyor.




“Diger ......”" ameliyat kategorileri 2020’den itibaren kullanilmayacaktir!
OSKN DCILT Ciltle ilgiliyapilarin diger cerrahi girisimleri Ciltle ilgiliyapilarin diger cerrahi girisimleri
DGOZ DGOZ Diger goz cerrahisi Diger goz cerrahisi
DGUS DGUS Diger genitolriner sistem cerrahisi Diger genitolriner sistem cerrahisi
DKBB DKBB Diger kulak, burun, agiz, farinks cerrahisi Diger kulak, burun, agiz, farinks cerrahisi
DKiSK DKiSK Diger kas-iskelet sistemi cerrahisi Diger kas-iskelet sistemi cerrahisi
DOBS DOBS Diger obstetrik cerrahi girisimler Diger obstetrik cerrahi girisimler
DSS DSS Diger sinir sistemi cerrahisi Diger sinir sistemi cerrahisi
OKVS OKVS Diger kardiyovaskiler sistem cerrahisi Diger kardiyovaskuler sistem cerrahisi

Hangi ameliyatlarin bu kategorilerde oldugu net degil

Veriler: Heterojen

Ana kategorilerden kayislar mevcut.

Analizi glvenilir degil.

Ana kategorilerinizlenmemesine yol acgiyor.
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TC Saghik Bakanh)

Ben, Saghk Bakan Yardimcisi olarak ve tim TURKIYE Sajlk Bakanlidi calisanlan adina 4 ARALIK
2018 tarihinde ANKARA'da toplanip

Dinya gapinda, saghk bakimina iliskin Enfeksiyoniann saghk sistemleri, saghk calisanlan ve hastalar
Uzenndek dnemiil ekonomik stkilerini ve ciddi hastalik ylkinil gbz Gnlnde bulundurularak,

ve yine bu enfeksiyon hastalikiannin bdylk ¢coguniugunun kaginilabilir hastaliklar oldugunu gbz 6niinde
bulundurarak,

Evrensel sadlik glvencesi baglaminda balim kalitesi saglamak, anti-mikrobiyal dirence karg: micadele
etmek ve saghga Wiskin acil durumlan dnlemek ve bunlara miidahale stmek gibi, kiresel saghk
glndemindeki birkag oncelikl noktanin kiresel seviyede saghk bakimina fiskin enfeksiyonian azaltmak
igin bir araya getirilme hizini takdir ederek;

TURKIYE deki sajlik bakimina fligkin enfeksiyon yasanmas: durumunu tersine donddmmek igin artik
essiz bir firsat oldugunun altimi gizerek;

Asafudaki belirtilen faaliyetler gibi saghk bakimina iligkin enfeksiyonu azaltmak icin cahgmaya karar
vermis bulunmaktayim:

«  Saghk bakimina digkin enfeksiyonun Gnemini kabul stmek;

«  Saghk bakimina iligkin enfeksiyon ile basa gikmak igin, el hijyeni dahil oimak Gzere, &zellikle
enfeksiyon Onleme ve kontrol programiarnin ana bilegenlerinde, DSO kilavuzlan ve uygulama
stratejilerinin kullamilmasina éncelik vermek;

*  Ulusal dizeyde ve Tesis dizeyinde enfeksiyon énleme ve kontrol programian baglaminda, saglik
bakims saglayicilan arasinda el hijyenini gelistirmek ve tegvik etmek igin ulusal ve yerel dizeylerde
sUregelen savunmalarkampanyalar gefistirmek ya da arttirmak;

«  Uygun eylemler tesvik etmek amaciyla toplumsal ve bolgesel dizeyde sagbk bakimina iligkin

enfeksiyon ve enfeksiyon dnleme ve kontrol uygulamalan hakkmda gdvendir bilgilen hazir bulundurmak;

. Gerekli durumiarda, DSO ile tecriibeleri ve mevcut denetim verilerini paylasmak.

Asafudaki eylemler gerceklestirmek icin bu dikedeki Saghk Caliganian ve Kurumianyla lsbirligi icinde
calismay: taahhit edenm.

Saghk baksmuna iligkin enfeksryon riskini azaltmak ve sdregelen tashhOdd teminat altina almak igin
enfeksiyon dnleme ve kontrol ana bilesenlerini ve en yliksek standartta uygulama ve davramisian tegvik
etmek.

Saghk balkimma iligkin enfeksiyon alanindaki bilgi ve tecribeden tam anlamiyla fayda saglamak icin
diger DSO Uye Devletierin arastirma kurumlan, egitim okullan, edgitim merkezieri, (niversiteler ve sadiik
merkeziyle isbirligini tegvik etmek ve sirddrmek.

Saghk Bakimina iigkin Enfeksiyonu azaltmak igin midahale uygulamalann gelistirmek amaciyla ana
personedin kademli yénetim dastedini ve rol modellemesi tegwvik stmek.

Prof. Dr. Emine Alp MESE. MD, PHD
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Bakanligimizca Tiirkiye’de SHiE’lerin ®énlenmesi ve kontroliine yénelik

calismalara ivme kazandirmak amaciyla 04.12.2018 tarihinde DSO ile

“Saghk Hizmeti ilisk

imzalanmuistir.

Enfeksiyonlara Yonelik Ulke Taahhiiti”
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SAGLIK BAKANLIGI
HALK SAGLIGI GENEL MUDURLUGU

TASLAK
ULUSAL ANTIMIKROBIVAL DIRENC ONLEME

STRATEJIK EYLEM PLANI

(2019-2023)
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Y World Health Implementation of the Core Components of IPC Programmes
- Organization - a¢ National Level - Best Practice Meeting (4-5 Feb 2019)
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ECDC HAI-Net Clostridioides difficile Infection Network Meeting
eCoC

Stockholm, 22-23 May, 2019
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INFLINE MOBIL UYGULAMA

INFLINE o
— Ana Sayfa — Payda Girigi — Payda Girisi
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Servis: ACIL (OCUK YATAKLI SERVES Servis: (YR
Ay: 09 vil; 2014 Ay 0% Yil: 2019
Tarih : 30042014 Pozartesi Cumartesi-Pazar Elle Girilecek B
Yeni Yaton Hasta Says 1
1.C SAG LIK BAKANL'G' Dolu Yatak Says: © &l Tarih : 30,09.2019 Pozartesi
HALK SA GU G | Yeoni Yatan Hasta Sayis | 2
P AN Dolu Yatak Sayis: |
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P/-\YDA C“IRISI Santral Kateter Sayisi! 0
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Yeni Yatan Hasta Sayis & 0
Dolu Yatak Says: | 2
Oriner Kateter Sayrs: : 0
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Yeoni Yatan Hasta Sayis © 0
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https://hsgm.saglik.gov.tr/tr/bulasici-hastaliklar/shie
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*/ Bulasici Hastaliklar Dairesi Baskanhg

Saglik Hizmeti lliskili Enfeksiyonlar

Guniimiizde saglik hizmetleri ve enfeksiyon kontrol énlemlerindeki gelismelere ragmen saglik hizmeti iliskili enfeksiyonlar (SHIE),
eski adiyla hastane enfeksiyonlari, glincelligini korumaya devam etmektedir. SHiE'ler dogrudan veya dolayli olarak saglik hizmeti ile
iliskili olarak gelisen enfeksiyonlardir.

7 | - =

Formlar Kilavuzlar Sunumlar USHIESA

=) & o o

Raporlar EKUZEP Afis ve BrosUrler Video



https://hsgm.saglik.gov.tr/tr/bulasici-hastaliklar/shie

‘" BUuGUN [BEERE iCiN NE YAPTINIZ?!

=TT

www.sinanarik.com






