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Ozet

GIRiIS ve AMAG: Santral ve periferik vendz katater
uygulamalarinda  oktenidin  hidrokloriir,  klorheksidin
diglukonat ve povidon iyodirin antiseptik etkilerinin
karsilastirilmasi amaglandi.

YONTEM ve GERECLER: Calismaya 18-65 yas arasi, 90 olgu
alindi. Olgular randomize olarak 3 esit gruba ayrildi Cilt
dezenfeksiyonu Grup 1(n: 30)’deki hastalarda % 0,1
oktenidin hidroklérir, Grup 2(n: 30)’'deki hastalarda % 10
povidon iyodir,Grup3(n: 30)'deki hastalarda ise %1,5
klorheksidin glukonat ile yapildi. Antisepsi 6ncesi ve sonrasi
ciltten 6rnek siirinti alindi. Once sivi besiyerinde sonra
kanli agar ve EMB besiyerlerinde 24-48 saat arasi 37 °C'de
24 saat inkibe edilerek koloni sayimi  yapildi.
BULGULAR: Grupl(oktenidin hidroklortir)’de 4
hastada(%13,3),Grup 2(povidon iyodir)'de 5 hastada
(%16,7),Grup3 (klorheksidin diglukonat)’de ise 2 hastada
(%6,7) lreme saptandi.
TARTISMA ve SONUG: Santral ve periferik venodz kateter
uygulamalarinda  oktenidin  hidrokloriir,  klorheksidin
diglukonat ve povidon iyodiir antiseptik sollsyonlari
arasinda antimikrobiyal etkinlik agisindan anlamh bir fark
bulunmadi.

Anahtar Kelimeler: Santral venéz kateterizasyon,
periferik venoz kateterizasyon, antisepsi

Abstract

INTRODUCTION: The purpose of this study is to compare
the antiseptic efficacy of octenidine hydrochloride,
chlorhexidine digluconate and povidone iodine for the
applications.

METHODS: After approval of the ethics committee and
informed 90 patients aged between 18-65 years were
included in the study. The patients were randomly
divided into three equal groups. Skin disinfection was
performed. In the first group with 0.1% octenidine and in
the second group with 10% povidone iodine, in the third
group with 1.5% chlorhexidine gluconate. Samples were
taken with the swabs from the skin before and after the
skin antisepsis. The samples were applicated first in the
liguid medium and then blood and EMB agar culture
media. They were incubated for 24-48 hours at 37 ° C
and colonies were counted after 24 hours.
RESULTS: All groups were similar in terms of the
demographic data. The positive results is seen as follows,
4 cases (13.3%) were foundto be positive in the OHC
group, 5 cases (16.7%) in the Pl group, 2 cases (6.7%) in
the CHG group.

DISCUSSION AND CONCLUSION: As a result, statistically
significant difference was not found in terms of
antimicrobial effectiveness of octenidine hydrochloride,
chlorhexidine digluconate and povidone iodine for the
applications of central and peripheral venous catheters.

Keywords: Central venous catheterization,
peripheral venous catheterization, antisepsis

Giris

Santral venoz kateterizasyon (SVK) ve periferik
venoz kateterizasyon ( PVK ); sivi ve elektrolit
tedavisi, kan ve kan Urinleri verilmesi, bazi
antibiyotiklerin ~ kullanilmasi,  kemoterapi
uygulanmasi, hastalarin yasamsal verilerinin
elde edilmesi ve hemodinamik izlem gibi
amaclarla servis hastalarinda ve 0zellikle

mortalite ve morbiditeye neden olabilirler (1-
3). Uzun silreli kateter kullaniminda
bakteriyemi, kateter giris yeri enfeksiyonlari,
septik trombofilebit, endokardit, metastatik
infeksiyonlar (akciger apsesi, beyin apsesi,
osteomiyelit, endoftalmit vb.) gibi ciddi
komplikasyonlar olusabilmektedir (4,5).

Kateter enfeksiyonlarinin 6nlenmesinde, cilt

yogun bakim Unitelerinde sikhkla temizliginin hizh ve etkin yapilmasi oldukca
kullanilmaktadir.  SVK  gerek  mekanik, onemlidir. Biz ¢alismamizda kateter
(pndmotoraks, hemotoraks, trombds uygulamalari sirasinda kullanilan
olusumu, emboli olusumu, fistillesme) antiseptiklerden oktenidin (OCT), povidon
gerekse enfeksiydz komplikasyonlar nedeniyle
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iyodir (PI) ve klorheksidin glukonat (CHG)
etkinliklerini karsilastirmayi amacladik.

Yéntem

Bu prospektif randomize calisma Abant izzet
Baysal Universitesi  Klinik Arastirmalar Etik
Kurulunun 2012/206 no’lu onayi alindiktan
sonra 8 Nisan 2013 — 8 Haziran 2013 tarihleri
arasinda A.I.B.U Tip Fakiltesi Yogun Bakim
Uniteleri ve ameliyathanelerinde yapilmistir.
30’ar kisilik 3 hasta grubuyla yapilan
calismaya; periferik, internal juguler ve
subklavyen  ventz kateterler ile  diyaliz
kateteri takilan, immin komprimize ve
pediatrik olmayan hastalar alinmistir. Calisma,
etik kurul izni alindiktan sonra BAP (Bilimsel
Arastirma  Projeleri) koordinasyon birimi
tarafindan desteklenerek yurutildi. Calisma
oncesi katilimcilardan onam alindi.
Hastalardan 6rnek alinirken cilt florasi benzer
olan bolgeler tercih edildi. Steril bir eldiven

giyilerek  ciltten  serum fizyolojik ile
nemlendirilmis pamuk  uclu aplikator
yardimiyla 12 cm”lik alandan  rotasyonel

hareketlerle siirlinti alindi. Aplikator 2 ml
triptik soya buyyon (Merck, Almanya) iceren
sivi besiyeri igine steril bir sekilde konuldu.
%0.1 OCT, %10 PIl, %1.5 CHG antiseptik
solisyonlarindan  biri cilde 20-50 ml
miktarinda uygulandi. OCT ve CHG 30 sn, PI 1
dakika bekletildi. Yapilan antisepsi islemi
sonrasinda, serum fizyolojik ile nemlendirilmis
pamuk uglu aplikator ile rotasyonel
hareketlerle siirlintli 6rnegi alindi. Pamuk uglu
aplikator Pl ve CHG gruplarinda; icinde
notralizan madde saponin (Sigma, Almanya)
%3, L-histidin (Sigma, Almanya) %0.1, L-sistein
(Sigma, Almanya) %0.1, tween 80 (Sigma,
Almanya; %3) bulunan 2 ml, Triptik soya
buyyon iceren sivi besiyerine, OCT grubunda

ise notralizan madde icermeyen 2 ml Triptik
soya buyyon iceren sivi besiyerine steril bir
sekilde koyuldu. Tupler bir gece 37 °C ‘lik
etivde inkibe edildikten sonra  seri
dilisyonlari hazirlanarak kanli agar (Merck,
Almanya) ve eosin metilen blue (EMB) (Merck,
Almanya) besiyerlerine 0.01 mL olacak sekilde
ekildi. 37 °C’'de, 24 saat inktbe edilerek koloni
sayimi yapildi ve mililitrede koloni olusturan
birim (cfu/mL) olarak kaydedildi. Yirmi dort
saatte  Uremenin  olmadigi  durumlarda
inklibasyon siiresi 24 saat daha uzatildi.
Rediiksiyon orani dezenfektan etkisi olarak
hesaplandi ve asagidaki formdl uygulandi:

Log 10 rediiksiyon=Log 10 antisepsi éncesi
sayim — Log 10 antisepsi sonrasi sayim
Degerlendirmede = 5 logl0 rediksiyon
degerleri yeterli mikrobisidal aktivite belirtisi
olarak kabul edildi.

Tum istatistiksel degerlendirmeler SPSS 15.0
(Statistical Packages for SocialSciences; SPSS
Inc. Chicago, lllinois, USA) paket programi
kullanilarak yapildi. Veriler degerlendirilirken
tanimlayici istatistikler ortalama ve standart
sapma olarak verildi. Gruplar arasi farkhhgin
degerlendirilmesinde frekans analizi yaparak
olusturulan c¢apraz tablolarda Pearson ki-kare,
Kruskal Wallis tek yonlG varyans analizi ve
Fisher’s Exact testi kullanildi. Tim istatistiksel
degerlendirmelerde p<0.05 anlamh kabul
edildi.

Bulgular

Calismada yaslari 18 ile 65 arasinda degisen 90
hasta yer aldi. Gruplar arasi demografik
ozellikler agisindan anlamh fark bulunmadi
(p>0.05) Demografik o6zellikler Tablo 1'de
Ozetlenmistir.

Tablo 1: Gruplar arasi demografik veriler (OrtalamazSD)
. . Grup OHC Grup PI Grup CHG
DEMOGRAFIK VERILER P
N: 30 N: 30 N: 30
Erkek 12 %40 21 %60 15 %50
0,127
Kadin 18 %60 9 %40 15 %50
Yas
37,47£15,22 40,57+14,38 44,20+£15,94 0,060
43,52+15,14
OCT (oktenidin), Pl (povidon iyodiir) ve CHG (klorheksidin glukonat)
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Calhsmada vyer alan katilimcilarin  11’inde
kiiltirde (reme oldu. OHC grubundaki 30
hastanin 4’tinde (%13.3), Pl grubundaki 30
hastanin 5’inde (%16.7) ve CHG grubundaki 30
hastanin 2’sinde (%6.7) Ulreme oldu. Buna
gore, antiseptik maddeler arasinda antiseptik
etkileri bakimindan istatistiksel olarak anlamli
fark bulunmadi (p = 0,537) (tablo 2).

Tablo 2: Ureme/ Antiseptik madde analizi
Grup
UREME f;:g G::p CHG
o Toplam P
ANALIZI N:
N: 30 N: 30 30
) 4 5 2 11
Ureme
%13,3 | %16,7 | %6,7 %12,2 0,537
Toplam 30 30 30 90
OCT (oktenidin), Pl (povidon iyodtir) ve CHG
(klorheksidin glukonat)

Tartisma

Calismanin sonucuna goére her (¢ antiseptik
sollisyon arasinda etkinlik olarak anlamh bir
fark gorilmemistir. Kateter iliskili enfeksiyonu
onlemede alinacak tedbirlerin en basta geleni
kateter vyerlestirmeden oOnce ve kateter
bakiminda kullanilacak antiseptik ajanin uygun
secilmesidir. Cilt antisepsisinde en uygun
ajanin ne oldugu ile ilgili tam bir konsensus
olusmamistir.  Cesitli  antiseptik  ajanlar
kullanilmaktadir. Bunlar; %10 Pl, CHG,
triklosan, %70 izopropil alkol , OHC, PI ve
CHG'nin  alkolli  karisimlaridir.  Biz de
calismamizda %10 PI, %1,5 CHG ve % 0,5 OHC
kullandik.

Sonuca gore en az lreme CHG grubunda,
ikinci olarak OHC grubunda, en ¢ok treme PI
grubunda oldu.

Bu konuyla ilgili baska bircok calisma yapilmis
ve farkli sonuglara variimistir.

Detenkofer ve arkadaslarinin  vyaptigi iki
calismada, SVK takilan hastalarda OHC ve
alkoliin antiseptik etkinligi karsilastirilmistir
(6,7). 400 ornegin dahil edildigi birinci
calismada 365 olgudan cilt 6rnegi alinmis; OHC
grubunda 20, kontrol grubunda ise 100
ornekte kiltirde Greme olmus, ayrica kateter
ucu kiltire gonderilmis ve kan kultard
alinmisti. iki grup arasinda cilt ve kateter
kiiltirinde anlamli bir fark bulunmus, kan

kiltdrlerinde ise iki grup arasinda anlamli fark
bulunamamisti. Diger calismada ise 13’0 SVK,
47’si PVK toplam 60 hasta alkol ve OHC olmak
Gzere iki gruba ayrilmistir. Antisepsi Oncesi,
sonrasl ve 24 saat sonrasi cilt kilttrt alinmis,
sonu¢ olarak antisepsi ©Oncesi ve sonrasl
kiltirlerinde, OHC grubunda Greme sayisi az
olsa da, iki grup arasinda anlaml fark 24 saat
sonra alinan cilt kdltlrlerinde bulunmustur.
Bizim calismamizda ise OHC ile birlikte iki ayri
antiseptik ajan kullanilmis ve SVK takilan
hastalar yaninda, PVK takilan hastalar da
calismaya alinmisti. Biz de OHC grubundaki
lireme orani 6nceki ¢calismayla benzer bulduk.
Tietz ve arkadaslarinin yaptigi bir ¢calismada,
immun yetmezlikli hastalarda SVK giris yeri
bakiminda OHC ve alkol kullanilmis (8). Altmis
iki hastada 135 kateter bakimi yapilmis,
katater cevresi, kateterin ¢ yolu, kateter ucu
ve kan kultlrleri alinmis. Sadece alti hastada
kateter iliskili enfeksiyon gelismis, sonug
olarak OHC cilt antisepsisinde etkin bulunmus
ve metisilin direngli Staphylococcus aureus’un
kolonizasyonunu o6nlemede CHG kadar etkin
oldugu belirlenmisti (9).

Yapilan c¢alismalarda, CHG’nin bakteriyel
kolonizasyonu azaltma ve bu etkiyi
surdirebilme 6zelliginden dolay PI'dan stilin
oldugu gosterilmistir. Bununla birlikte CHG
uygulanan hastalarda kateter
kolonizasyonunda azalma oldugu
gosterilmistir.  Bunun CHG’nin glicli  doku
afinitesine ve uzun antimikrobiyal etkisine
bagh oldugu distnidlmektedir. CHG'nin
germisidal aktivitesi, Pl gibi kan, serum ve
benzeri biyo-materyellerden etkilenmez (10-
12). Pl'a  bakteriyel diren¢ olusumu
gosterilmesine ragmen CHG da boyle bir
durum s6z konusu degildir (12-15). CHG gram
pozitif bakterilere gram negatiflerden daha
etkilidir. SVK iliskili kateter enfeksiyonu CHG
ile antisepsiye ragmen olabilir (14-16). Gram
pozitif = koklar  kateter  kolonizasyonun
yarisindan, kateter iliskili enfeksiyonlarin ise
Ugte birinden sorumludur (17-19).

Maki ve arkadaslarinin yaptigi bir ¢alismada
ise bizim calismamizda oldugu gibi Gg¢ ayn
antiseptik kullanmis, fakat c¢alismaya arter
kateterleri de dahil edilmistir (15). Antiseptik
olarak %10 PI, 70 alkol, %2 CHG kullanilmistir.
Toplam 668 kateterin 176 tanesi SVK, 492
tanesi arter kateteri olarak calismaya
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alinmistir.  Gruplar arasinda lokal cilt
irritasyonu agisindan fark gorilmezken, gerek
kateter iliskili enfeksiyon gerekse kateter
iliskili bakteriyemiyi ©6nlemede CHG stiin
gelmis, onu ikinci olarak Pl ve en son olarak da
alkol takip etmistir. Bizim ¢alismamizda da
CHG grubunda (ireme sayisi Pl ve OHC
grubuna gore daha fazla ¢ikmis olmasina
ragmen gruplar arasi anlamli bir fark
bulunmamistir.

Mimoz ve arkadaslarinin ¢calismasinda SVK ve
arter kateterlerinde CHG ve Pl kiyaslanmistir
(16). Bu ¢ahismada bizim calismamizdan farkl
olarak, timiyle yogun bakim {nitesi (YBU)
hastalarindan secilmis ve SVK ile arter
kateterleri de calismaya dahil edilmistir. On
altr ay boyunca 162 hastada 158 SVK, 157
arter kateteri uygulanmis, dreme olmayan 251
kisi olmus, lreme olan 64 kiside ise kateter
kolonizasyonu ve kateter iliskili sepsis
arastirilmistir. Sonug olarak CHG grubunda PI
grubuna gore lGremelerde anlamli bir azalma
gorilmis, ancak arter kateter sepsislerinde
ise anlaml bir fark gértlmemistir. Gram pozitif
enfeksiyon etkinligi acisindan bakildiginda
CHG grubunda anlamli bir fark gorilmis, gram
negatif enfeksiyon dnlemede 2 grup arasinda
anlamli bir fark goérilmemistir.
Chaiyakunapruk ve arkadaslar
yapillan ve sekiz randomize kontrolli
calismadan olusan meta-analizde, 4143
vaskiiler kateter ¢alismaya alinmis (20). Sonug
olarak CHG’nin, Pl'a gore SVK giris yerindeki
kolonizasyonu Onlemede ve lokal
enfeksiyonun oniine gegcmede anlamli olarak
daha Ustin oldugu gosterilmistir. Ancak SVK
iliskili bakteremilerde, CHG’nin PI’a UstlnlGgu
hakkinda celiskili sonuclar vardir. Ayrica
CHG'nin infant ve c¢ocuk hastalarda
kullanimiyla ilgili daha ¢ok ¢alismaya ihtiyag
oldugu yoniinde gorisler mevcuttur.

Benzer bir calisma Atahan ve arkadaslari
tarafindan yapilmistir. Elli YBU hastasinda SVK
enfeksiyonlarini Onleme amagli cilt
antisepsisinde %10 Pl ve %1.5 CHG+etanol
kullanilmistir  (21). Kateter kolonizasyonu,
kateter iliskili bakteremi ve kateter iliskili
enfeksiyonu ©6nlemede CHG'nin Pl'ya gore
anlamli olarak etkin oldugu gorilmastur.
Humar ve arkadaslarinin yaptig calismada,
yine  YBU’deki 374 hastanin 181’inde PI,
193’tinde CHG kullanilmistir (22). Calismaya

tarafindan

sadece internal juguler ven (1JV) ve subklavyen
ven (SV) kateterleri dahil edilmis, ayni yerden
kilavuz tel ile tekrar kateter uygulanmamistir.
Sonug olarak kateter ucu ve kan kdiltirlerinde
Ureme, CHG grubunda %3.2, Pl grubunda
%3.4; lokal enfeksiyon bulgulari sirasiyla %27
ile %31 olarak bulunmus, her iki grup arasinda
anlamli bir fark ¢ikmamistir. Biz de her ne
kadar tim hastalari SVK ve YBU hastalari
olarak almamis ve cilt orneklerini antisepsi
oncesi ve sonrasi olarak sinirlamis olsak ta bu
calisma  sonuglarina  bakildiginda, bizim
calismamizla benzerlik gostermektedir.

Parinte ve arkadaslari ise sadece PI kullanarak
SVK’'da antisepsiyi, kateter kolonizasyonunu,
kateter iliskili bakteriyemi ve kateter iliskili
enfeksiyonu sorgulamistir (23). Bu calisma 20-
75 yas arasl 114 YBU hastasinda 223 SVK ile,
%10 Pl ve %5 Pl + %70 etanol olarak iki benzer
grup ve benzer kateter 6zelligi olan hastalarda
yapilmistir. Kateter kolonizasyonu ve kateter
iliskili enfeksiyon alkollii PI grubunda anlamh
olarak azalirken, kateter iliskili
bakteriyemilerde iki grup arasinda anlamli bir
fark gorilmemistir. Sonug¢ olarak alkolli Pl
grubunda, kateter kolonizasyon insidansi ve
kateter iliskili enfeksiyon anlaml olarak az
bulunmustur.

Valles ve arkadaslari da YBU’deki hem SVK
hem de arter kateteri uygulanan, 631 hastada
%10 PlI, %2 CHG ve %0,5 CHG + alkol
kullanmistir (24). 194 hasta PI, 211 hasta saf
CHG, 226 hasta ise alkollii CHG kullanilmis, her
iki CHG grubunda kateter kolonizasyonu, PI
grubuna gore anlamh olarak azalmistir ki, bu
etkinin CHG’nin gram pozitif bakteriyel
etkinliginden oldugu disunilmektedir. Ancak
her iki CHG grubu arasinda bu yonde anlamli
bir fark gorilmemistir. Kateter iliskili
bakteriyemi ve sepsis agisindan her U¢ grup
arasinda anlamli bir fark gérilmemistir. Sonug
olarak, her iki CHG solisyonu cilt
antisepsisinde ve SVK ile arter kateterlerinin
kolonizasyonunu Onlemede benzer etkinlige
sahiptir.

Biz calismamizda PI’'G alkolsiiz olarak kullandik.
OCT piyasada kullanima hazir haliyle %2.2
fenksietanol ile CHG etanol ile kombine halde
bulunmaktadir. OCT’nin saf olarak kullanimiyla
ilgili olarak Sedlockl ve arkadaslari hem in-
vitro hem de maymunlarin el ve ayak
derisinden alinan o6rneklerde OCT’nin farkli
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konsantrasyonlari ve CHG'’i kullanarak bir
calisma yapmislardir (25). Sonug olarak; OHC
etkinligi, o6zellikle Staphylococcus aureus’da
goralmastir. Ayrica Staphylococcus
epidermidis, Proteus mirabilis, Streptococcus
pyogenes, Klebsiella pneumoniae, Escherichia
coli, Pseudomonas aeruginosa, Serratia
marcescens ve Candida albicans’a da etkinligi
gosterilmistir. CHG ile ise en fazla etkinlik
Staphylococcus epidermidis’te, az olarak
Escherichia coli ve Candida albicans’ta
gorilmustlir. Sonug olarak in vitro ortamda
OHC’nin CHG’den daha aktif bir antimikrobiyal
ajan oldugu gorulmdistir. Maymun derisindaki
mikroflorada ise % 0.2 ile 1.6 arasi degisen
OHC konsantrasyonlarinda sulu c¢ozeltileri
konsantrasyona bagh kalici mikroflorayi, %90-
99.98 arasinda  azaltmistir.  Yine cilt
temizliginde %2 OHC ile %4 CHG
karsilastirildiginda OHC daha etkin
bulunmustur.

Rabih ve arkadaslarinin cerrahi alan
antisepsini  arastirmak amaciyla yaptig
calismada; CHG ve alkol karisimi Pl ile
karsilastirilmistir (26). Sekiz yiz kirk dokuz
hastanin 409’u PI, 4401 alkolli CHG grubuna
alinmistir. Hastalarin pre-operatif cilt temizligi
antiseptiklerle yapilmis, 30 giin boyunca
izlenen bu hastalar cerrahi alan enfeksiyonu,
ylizeysel insizyonel  enfeksiyon, derin
insizyonel enfeksiyon ve batin ici enfeksiyon
acisindan degerlendirilmistir. Sonuc¢ olarak;
operasyon oncesi cilt temizligi ve cerrahi alan
enfeksiyonlarini 6nlemede alkolli CHG, Pl'a
gore anlamli olarak Gistiin bulunmustur.
Maiwald ve arkadaslari ise cilt antisepsisinde
alkoliin 6nemini gosteren bir meta-analiz
yapmistir (27). Kan kalturt, vaskiler kateter
uygulamalari ve cerrahi cilt temizligini
incelemisler, alkolli CHG’i, PI ve CHG sulu
¢cOzeltilerine gore her Ug¢ alanda da dstln
bulmuslardir. Kateter kolonizasyonunda CHG
sulu ¢ozeltisi, alkollii CHG kadar etkinken, kan
kiiltirl ve cerrahi cilt temizligi, kateter iliskili
bakteriyemilerde alkolli CHG kadar etkili
bulunamamistir. Sonug olarak, her ¢ alandaki
cilt antisepsisinde alkolli CHG’nin, PI sulu
¢Ozeltisine  gore daha etkin  oldugu
kanitlanmistir. Bu baglamda, alkol
kombinasyonu antiseptik etkinligi artirmistir.

degerlendirilebilseydi farkli sonuclar elde
edilebilirdi. Buna ragmen, anlhk ve hizl
antisepsiyi degerlendirmede calismamiz yol
gosterici olabilir.

Sonug
Yaptigimiz bu calismada, santral ve periferik

ventz kateter wuygulamalarinda antisepsi
amaciyla kullanilan oktenidin  hidroklorr,
povidon iyot ve klorheksidin glukonatin

antiseptik etkinliklerinde istatistiksel olarak
anlamli  bir fark bulunmamistir. Her (g
antiseptik ajanin da benzer etkiye sahip
olduklari, birbirlerine Ustlinlikleri olmadigl ve

birbirlerinin yerine kullanilabilecekleri
gorilmastar.
Kaynaklar
1. Henderson DK. Infections caused

by percutaneous intravascular devices.
In:Mandeli GL, Bennett JE, Dolin R (eds).
Principles and Practice of Infectious
Diseases. 6th ed. Philadelphia: Churchill-
Livingstone Ine 2005;347 -62.

2. Polderman KH, Girbes ARJ. Central
venous catheter use. Part 1. Mechanical
Complications, Part 2. Infectious
complications.Intensive Care Med
2002;28:1-28.

3. Seneff MG: Central venous
catheters. Dn:Irwin RS, Rippe JM, Curley FJ
, Heard SO (eds) Procedures and
techniques in intensive care medicine.
New York, Little, Brown and
company.1995;5- 36.

4, Mermel LA, Farr BM, Sherertz RJ, et
al. Guidelines for the management of
intravascular atheter-related infections.
Infect Control Hosp Epidemiol 2001; 22:
222-42.

5. Afif C, Raad Il. Intravascular
catheter-related infections. In: Schlossberg
D (ed). Current Therapy of Infectious

Disease. 2nd ed. St. Louis: Mosby,
2001:416-8.
6. Dettenkofer ™M , Wilson C,

Gratwohl A, Schmoor C, Bertz H, Frei R,
Heim D, Luft D, Schulz S, Widmer AF. Skin

. disinfection with octenidine
Calismamizda olgu sayisi artirilabilse veya . .
daha uzun  sireci  gdsteren  dreme dihydrochloride  for central venous
Abant Med J 2016;5(1):16-22 20



Ers6z S ve ark.

catheter site care: a double-blind,
randomized, controlled trial; Clin
Microbiol Infect 2010; 16: 600-6.

7. Dettenkofer M, Jonas D,
Wiechmann C. et al. Effect of skin
disinfection with octenidine

dihydrochloride  on insertion site
colonization of intravascular catheters.
Infection 2002; 30(5): 282-5.

8. Tietz A, Frei R, Dangel M, et al.
Octenidine hydrochloride for the care of
central venous catheter insertion sites in
severely immunocompromised patients.

Infect Control Hosp Epidemiol
2005;26(8):703-7.

9. Krishna BV, Gibb AP. Use of
octenidine dihydrochloride in meticillin-
resistant Staphylococcus aureus
decolonisation regimens: a literature

review. J Hosp Infect 2010; 74(3): 199-203.
10. Hanazaki, K, Shingu, K, Adachi, W,
Miyazaki, T, Amano, J. Chlorhexidine
dressing for reduction in microbial
colonization of the skin with central
venous catheters: Chlorhexidine Versus
Povidone-lodine J Hosp Inf 1999; 42, 166-
8.

11. Kinirons, B, Mimoz, O, Lafendi, L,
Naas, T, Meunier, JF, Nordmann, P.
Chlorhexidine versus povidone-iodine in
preventing colonization of continuous
epidural catheters in children: A
randomized, controlled trial.
Anesthesiology 2001;94, 239-44,

12. Maki DG, Ringer M, Prospective
randomized trial of povidone-iodine,
alcohol, and chlorhexidine for prevention
of infection associated with central venous
and arterial catheters. Lancet 1991;338,
339-43.

13. Garland, J.S, Alex, C.P, Mueller,
C.D, Otten, D, Shivpuri, C, Harris, MC, et al.
A randomized trial comparing povidone-
iodine to a chlorhexidine-impregnated
dressing for prevention of central venous

14. Garland, J.S, Buck, R.K, Maloney, P,
Durkin, D.M, TothLloyd, S, Duffy, M, et al.
Comparison of 10% povidoneiodine and
0.5% chlorhexidine gluconate for the
prevention  of peripheral intravenous
catheter colonization in neonates: Pediatr
Infect DisJ 1995;14: 510-6.

15. Maki DG, Weise CE, & Sarafin HW
A semiquantitative culture method for
identifying intravenous catheter-related
infection. N EnglJ Med, 1997;296, 1305-9.
16. Mimoz, O, Pieroni, L, Lawrence C,
Edouard, A, CostaY, Samii, K, & Brun-
Buisson, C. Two antiseptic solutions for
prevention of central venous or arterial
catheter colonization and infection in
intensive care unit patients. Crit Care Med
1996;24, 1818- 23

17. Cobb DK, High KP, Sawyer RG. A
controlled trial of scheduled replacement
of central venous and pulmonary-artery
catheters. N EnglJ Med 1992; 327:1062-8 .
18. Norwood SH, Cormier B, McMahon
NG et al. Prospective study of catheter-
related infection during prolonged arterial
catheterization. Crit Care Med 1988; 16:
836-9.

19. Hnatiuk OW, Pike J, Staltzfus D, et
al. Value of bedside plating of
semiquantitative cultures for diagnosis of
central venous catheter-related infections
in ICU patients. Chest 1993; 103: 896-9.
20. Chaiyakunapruk, N, Veenstra, D.L,
Lipsky, B.A. Chlorhexidine compared with
povidone-iodine solution for vascular
catheter-site care: Ann Intern Med
2002;136, 792-801

21. Atahan K, Cokmez A, Bekoglu M,
Durak E, Tavusbay C, Tarcan E.
The effect of antiseptic solution in central
venous catheter care. Bratisl Lek Listy.,
2012;113(9):548-51

22. Humar A, Ostromecki A, Direnfeld
J, Marshall J C, Lazar N, P.C Houston,
Boiteau P, Conly J.M. Povidone-lodine

catheter infections in neonates. Pediatrics versus Chlorhexidine as Cutaneous
2001, 107, 1431-36. Antisepsis for Prevention of Central
Abant Med J 2016,5(1):16-22 21



Ers6z S ve ark.

Venous Catheter Infection. Clin Infect Dis
2000;31:1001-7

23. Parienti JJ, Damien C, Michel R,
Malbruny B, Leclercq R. Alcoholic
povidone-iodine to prevent central venous
catheter colonization: Crit Care Med
2004;2 Is 3 708-13200

24. Vallés J, Fernandez |, Alcaraz D,
Chacén E, Cazorla A, Prospective
Randomized Trial of 3 Antiseptic Solutions
for Prevention of Catheter Colonization in
an Intensive Care Unit for Adult Patients .

Infect Control Hosp Epidemiol
2008;29(9):847-53

25. Sedlockl D.M , Bailey D.M
Microbicidal  Activity of Octenidine

Hydrochloride, a New
Alkanediylbis[Pyridine] Germicidal Agent
Antimicrobial Agents And Chemotherapy,
1985,786-90

26. Rabih O. Darouiche, Matthew J.

Wall, Jr., Kamal M.F. Itani, ,Mary F.
Otterson, Chlorhexidine—Alcohol versus
Povidone—lodine for Surgical-Site

Antisepsis. N EnglJ Med 2010;362:18-26.
27. Maiwald M, Chan ESY The
Forgotten Role of Alcohol: A Systematic
Review and Meta-Analysis of the Clinical
Efficacy and  Perceived Role of
Chlorhexidine in Skin Antisepsis. PLoS ONE
2012;7(9): e44277.

Abant Med J 2016;5(1):16-22

22



