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Κεντρικές (Φλεβικές) Γραμμές





Περιεχόμενα :

Κεντρικές (Φλεβικές) Γραμμές - ΚΓ

Τι είναι;
Πότε τις χρησιμοποιούμε;
Πως τις τοποθετούμε;
Έχουν επιπλοκές;
Πως προλαμβάνουμε τις επιπλοκές;
Πως φροντίζουμε τις ΚΓ (ΚΦΚ);





Αγγειακή Προσπέλαση
μεγέθη - διάμετρός  & αιματική ροή



•  Άνω κοίλη φλέβα
•  Κάτω κοίλη φλέβα
•  Μεσοβασιλική φλέβα
•  Έσω σφαγίτιδα φλέβα
•  Υποκλείδιος φλέβα
•  Έξω λαγόνια φλέβα
•  Μηριαία φλέβα

 Μεγάλα  Αγγεία (φλέβες)





Τοποθέτηση: Τεχνική Seldiger

• Είναι σαφώς η πλέον ατραυματική. 
• Μετά την παρακέντηση της φλέβας με 

λεπτή βελόνη προωθείται στον αυλό της 
ατραυματικό υδρόφιλο σύρμα και με 
οδηγό το τελευταίο γίνεται τοποθέτηση 
τελικώς του καθετήρα. 



• Τοπική αναισθησία (αν ο ασθενής έχει επίπεδο συνείδησης)
• Παρακέντηση σύμφωνα με τα οδηγά σημεία
• Προώθηση της βελόνης, ασκώντας αρνητική πίεση στο 

έμβολο της σύριγγας
• Μόλις εισέλθει αίμα στη σύριγγα σταματάμε την ώθησή της 

και αφαιρούμε τη σύριγγα κρατώντας τη βελόνη σταθερή
• Προωθούμε μέσα από τη βελόνη το σύρμα οδηγό



• Μετά από μία μικρή τομή του δέρματος με μαχαιρίδιο στο σημείο 
εισόδου, προωθούμε τον ειδικό διαστολέα με οδηγό το σύρμα. 
Προσέχουμε να μην τον ωθήσουμε παραπάνω από το μήκος εκείνο 
που χρειαστήκαμε για να εισέλθουμε στο αγγείο με τη βελόνη

• Μετά την αφαίρεση του διαστολέα, με οδηγό και πάλι το σύρμα, 
προωθείται ο καθετήρας

• Η πράξη της τοποθέτησης τελειώνει με τη σταθεροποίηση (δια 
συρραφής) του καθετήρα 

























Έσω Σφαγίτιδα
• Ενδείξεις: Αποτελεί την πρώτη επιλογή 

λόγω της εύκολης προσπέλασης του 
αγγείου.

• Αντενδείξεις: Προηγούμενη χειρουργική 
επέμβαση ή ιστορικό θρόμβωσης του 
φλεβικού δικτύου  στο σημείο 
προσπέλασης και ιδιαιτερότητες στην 
ανατομία του τραχήλου.

• Πλεονεκτήματα: Μικρός κίνδυνος  για 
πνευμοθώρακα 

• Μειονεκτήματα: Δεν υπάρχουν
• Επιπλοκές: Εμβολή αέρα, τρώση 

καρωτίδας, πνευμοθώρακας, αρρυθμίες



Τοποθέτηση ΚΓ στην έσω σφαγίτιδα



Υποκλείδιος  Φλέβα

• Ενδείξεις: Θεωρείται ιδανική για 
καθετηριασμό, επειδή είναι μεγάλο 
αγγείο.

• Αντενδείξεις:  Θρομβώσεις, 
πολυτραυματίας με τραύματα στον 
θώρακα. 

• Πλεονεκτήματα: Οδηγά ανατομικά 
στοιχεία

• Μειονεκτήματα: Δυσκολία πίεσης σε 
περίπτωση αιμορραγίας

• Επιπλοκές: Πνευμοθώρακας, τρώση 
υποκλειδίου αρτηρίας, αρρυθμίες



Θέση Πλεονεκτήματα Μειονεκτήματα 

Έσω σφαγίτιδα φλέβα Μεγάλο αγγείο
Εύκολη εντόπιση
Εύκολη προσπέλαση
Σύντομη ευθεία πρόσβαση στην άνω 
κοίλη φλέβα
Ελατ. Κίνδυνος πνευμοθώρακα
Βέλτιστη επιλογή σε διαταραχές πήξης

Τρώση καρωτίδας
Αποφυγή σε παχυσαρκία με όχι σαφή 
ανατομικά όρια 
Δυσανεξία για τον ασθενή
Δύσκολη η επικάλυψη
Εύκολη η λοίμωξη
Δυσκολία επί τραχειοτομής ή 
τραύματος στο λαιμό 



Τοποθέτηση ΚΓ στην Υποκλείδιο







Θέση Πλεονεκτήματα Μειονεκτήματα 

Υποκλείδιος φλέβα Μεγάλο αγγείο 
Υψηλές ροές υγρών
Ελατ. συχνότητα επιπλοκών 
Διατήρηση επικάλυψης
Λιγότερο περιοριστική για τον ασθενή 
Ελάχιστη συχν. λοίμωξης
Βέλτιστη επιλογή σε υπογκαιμική 
καταπληξία

Γειτνίαση με κορυφή πνεύμονα –
πνευμοθώρακας
Τρώση υποκλείδιας αρτηρίας 
Δύσκολος ο έλεγχος αιμορραγίας
Αποφυγή σε υποξαιμία



ΚΓ στην καρωτίδα μετά από καθετηριασμό της 
υποκλειδίου 



Μηριαία  Φλέβα
• Ενδείξεις: Αδυναμία προσπέλασης των δύο 

ανωτέρω οδών, αιμορραγική διάθεση. 
• Αντενδείξεις: Θρόμβωση της μηριαίας 

φλέβας, ακράτεια ούρων, προηγούμενη 
χειρουργική επέμβαση στο σημείο 
προσπέλασης.  

• Πλεονεκτήματα: Εύκολη προσπέλαση
• Μειονεκτήματα: Φλεβική θρόμβωση, 

αδυναμία κάμψης του ποδιού (πού μπορεί 
να είναι ενοχλητικό για του αρρώστους που 
έχουν επαφή με το περιβάλλον).  

• Επιπλοκές: Τρώση νεύρου ή μηριαίας 
αρτηρίας, αιμάτωμα και κίνδυνος για 
λοίμωξη. 



Θέση Πλεονεκτήματα Μειονεκτήματα 

Μηριαία φλέβα Βέλτιστη επιλογή σε υποογκαιμική 
καταπληξία
Εύκολη πρόσβαση
Μεγάλο αγγείο
Καλή επιλογή σε ανάνηψη 

Ελατ. Κινητικότητα
Αυξημ. Θρόμβωση
Αυξημ. λοίμωξη
Εύκολη μόλυνση
Γειτνίαση με μηριαία αρτηρία 
Δύσκολη η επικάλυψη  

Μηριαία φλέβα



ΠΗΓΗ: https://www.webmd.com/heart-disease/what-are-central-venous-catheter



ΠΗΓΗ:Ann Intern Med. 2015;163:S1-S39 



ΠΗΓΗ:Ann Intern Med. 2015;163:S1-S39 



ΠΗΓΗ:Ann Intern Med. 2015;163:S1-S39 



ΠΗΓΗ:Ann Intern Med. 2015;163:S1-S39 



Δεν είναι απλή διεργασία



Ομάδα τοποθέτησης Κεντρικών 
ΓΡΑΜΜΩΝ (Κ.Γ.)

• Αποτελείται από Ιατρούς, Νοσηλευτές 
εκπαιδευμένους στην διαδικασία 
τοποθέτησης Κ.Γ.

• Που έχουν τα κατάλληλα εργαλεία 
τοποθέτησης Κ.Γ.

• Ακολουθούν τις ενδεικνυόμενες τεχνικές 
τοποθέτησης Κ.Γ.

• Ακολουθούν τα ενδεικνυόμενα μέτρα 
αντισηψίας τοποθέτησης Κ.Γ.

Πηγή: https://www.vascularwellness.com/central-venous-catheter-lines/



Common risk of all Central lines

Μικροβιαιμίες



250,000 Clabsi ετησίως
80.000 στις ΜΕΘ 



SIR: Standardized 
infection ratio

Πηγή: https://www.cdc.gov/hai/data/portal/covid-impact-hai.html

US: COVID-19 Impact on HAIs in 2020



DATA SUMMARY OF HAIs in EUROPE 2008-2017



Europe: COVID -19 Impact on BSIs 



Πηγή: Πρόγραμμα: "Βασικές Αρχές Πρόληψης & Ελέγχου Λοιμώξεων".



Βαρύτητα  των προηγούμενων 
στατιστικών

CLABSI:
• Μόνο στην Αμερική αγγίζουν τις 250,000 περιπτώσεις ετησίως, από αυτές 80,000 στις ΜΕΘ 

• Συνδέονται με το 12-15% των θανάτων στα νοσοκομεία

• Αυξημένο χρόνο παραμονής στα νοσοκομεία

• Αυξημένο κόστος νοσηλείας (κάθε περίπτωση στην Αμερική κοστίζει περίπου 46,000$.

• Τα νοσοκομεία με αυξημένο ποσοστό clabsi κρίνονται μη αποδοτικά

• Το τμήμα ΜΕΘ κρίνεται μη αποδοτικό και επικίνδυνο με ποσοστά θνησιμότητας που αγγίζουν 

το 10%-30% από clabsi

Toor H, Farr S, Savla P, et al. (March 03, 2022) Prevalence of Central Line-Associated Bloodstream Infections (CLABSI) in Intensive Care and Medical-Surgical 
Units. Cureus 14(3): e22809. DOI 10.7759/cureus.22809 
K. Rahmani et al. / American Journal of Infection Control 50 (2022) 440−445 
Jenks Μ. et al, Tegaderm CHG IV Securement Dressing for Central Venous and Arterial Catheter Insertion Sites: A NICE Medical Technology Guidance, Appl Health Econ Health 
Policy, 2015
Pronovost P., An Intervention to Decrease Catheter-Related Bloodstream Infections in the ICU, The New England Journal of Medicine, 2006 



ΠΗΓΗ: https://www.cdc.gov/hai/bsi/clabsi-resources.html



Μονοπάτια  Διερεύνησης  Μικροβιαιμίας  
+ ΚΓ (Ορισμοί)

Catheter - Related bloodstream infection (CRBSI):
• Κλινικός ορισμός που χρησιμοποιείται κατά τη διάγνωση και θεραπεία ασθενών.

• Χρησιμοποιείται για έρευνα αλλά όχι για σκοπούς επιτήρησης

• Χρειάζεται ειδικές εργαστηριακές τεχνικές που δεν συμβαίνουν πάντα, για να 

αποδειχθεί η σχέση του καθετήρα με μικροβιαιμία

• Γενικά δύσκολη η διερεύνηση μικροβιαιμίας συνδεόμενης με ΚΓ και δεν 

προτιμάται από επίσημους οργανισμούς

K. Rahmani et al. / American Journal of Infection Control 50 (2022) 440−445 
Afr J Thoracic Crit Care Med 2022;28(1):15-19
Infect Dis Clin North Am. 2017 September ; 31(3): 551–559. doi:10.1016/j.idc.2017.05.007. 
https://www.cdc.gov/infectioncontrol/guidelines/bsi/background/terminology.html



Central line –associated bloodstream infection (CLABSI):
• Απλοποιημένη τεχνική διερεύνησης
• Χρησιμοποιείται για σκοπούς επιτήρησης

Χρειάζεται:
• Εργαστηριακή επιβεβαίωση παθογόνου από κ/α αίματος
• Σε ΚΓ που έχει τοποθετηθεί >48h  και έχει γίνει πρόσβαση
• Να είναι πρωτοπαθής μικροβιαιμία: Δεν οφείλεται σε άλλη λοίμωξη
• Κίνδυνος υπερεκτίμησης CLABSI όταν δεν είναι εμφανής μια άλλη πηγή λοίμωξης που θα καταστήσει 

την CLABSI Δευτεροπαθή μικροβιαιμία.
• Χρησιμοποιείται κατά κόρον  από επίσημους οργανισμούς λόγω της ευκολίας της τεχνικής για τον 

προσδιορισμό βακτηριαιμίας σχετιζόμενης με ΚΓ

K. Rahmani et al. / American Journal of Infection Control 50 (2022) 440−445 
Afr J Thoracic Crit Care Med 2022;28(1):15-19
Infect Dis Clin North Am. 2017 September ; 31(3): 551–559. doi:10.1016/j.idc.2017.05.007. 
https://www.cdc.gov/infectioncontrol/guidelines/bsi/background/terminology.html

Μονοπάτια  Διερεύνησης  
Μικροβιαιμίας  + ΚΓ (Ορισμοί)



Since CLABSI 

is the more commonly used definition for quality initiatives,

 it will be the focus of this tutorial 



Μικροβιαιμία από ΚΓ



Κύκλος ανάπτυξης παθογόνου

Πηγή: Πρόγραμμα: "Βασικές Αρχές Πρόληψης & Ελέγχου Λοιμώξεων".
V.E.L.M. Gillis et al. / American Journal of Infection Control 00 (2022) 1−9 



ΕΡΩΤΗΣΗ

Είναι η άρτια τοποθέτηση ΚΓ, το μοναδικό μέτρο 
προστασίας

από λοιμώξεις συνδεόμενες με ΚΓ ;



Κύριοι παράγοντες κινδύνου CLAΒSI

• Ιστορικό ασθενούς
• Κατάσταση ανοσοποιητικού του ασθενούς
• Ουδετεροπενία (<500PMN/mm3)
• Σημείο τοποθέτησης ΚΓ
• Διάρκεια καθετηριασμού
• Μέτρα αντισηψίας κατά τον καθετηριασμό και 

κατά τη διαχείριση της ΚΓ
K. Rahmani et al. / American Journal of Infection Control 50 (2022) 440−445
Infect Dis Clin North Am. 2017 September ; 31(3): 551–559. doi:10.1016/j.idc.2017.05.007.
V.E.L.M. Gillis et al. / American Journal of Infection Control 00 (2022) 1−9 
 
 



Χρειάζεται ΟΛΙΣΤΙΚΗ προσέγγιση 
στην προστασία μιας  ΚΓ από 

λοιμώξεις

 https://www.cdc.gov/hai/bsi/clabsi-resources.html
Toor H, Farr S, Savla P, et al. (March 03, 2022) Prevalence of Central 
Line-Associated Bloodstream Infections (CLABSI) in Intensive Care 
and Medical-Surgical Units. Cureus 14(3): e22809. DOI 
10.7759/cureus.22809 

https://www.cdc.gov/hai/bsi/clabsi-resources.html


• Από αυτούς που είναι υπεύθυνοι για την τοποθέτηση μιας 
Κ.Γ.

• Από αυτούς που διαχειρίζονται μια Κ.Γ.

• Από αυτούς που έρχονται σε άμεση επαφή με τον ασθενή

• Από αυτούς που είναι υπεύθυνοι για την καθαριότητα του 
άμεσου και ευρύτερου άψυχου περιβάλλοντος του ασθενή





ΚΑΙ ΤΙ ΠΡΕΠΕΙ ΝΑ 
ΚΑΝΟΥΝ ΟΛΟΙ 

ΑΥΤΟΙ;

 https://www.cdc.gov/hai/bsi/clabsi-resources.html
Toor H, Farr S, Savla P, et al. (March 03, 2022) Prevalence of Central Line-
Associated Bloodstream Infections (CLABSI) in Intensive Care and Medical-
Surgical Units. Cureus 14(3): e22809. DOI 10.7759/cureus.22809 

Εφαρμογή Τεχνικών  
αντισηψίας 

Επιτήρηση Clabsi

Σχεδιασμός Στρατηγικών πρόληψης - 
διαχείρισης 

https://www.cdc.gov/hai/bsi/clabsi-resources.html


Με απλά λόγια



Προβληματισμοί

• Αντισηψίας 

• Επιλογή σημείου τοποθέτησης ΚΓ



Προβληματισμοί: Αντισηπτικά

ΠΗΓΗ:https://www.cdc.gov/infectioncontrol/pdf/
strive/CLABSI103-508.pdf



Προβληματισμοί  αντισηψίας





Προβληματισμοί: Αντισηπτικά





ΠΡΟΒΛΗΜΑΤΙΣΜΟΙ Σημείου τοποθέτησης ΚΓ



Σημείο τοποθέτησης



Parienti JJ, Crit Care Med,2012

Όταν όμως αποκλείστηκε μια μεγάλη μελέτη, τα 
αποτελέσματα άλλαξαν στο ότι δεν βρέθηκε διαφορά 
κινδύνου CLABSI μεταξύ Μηριαίας και Υποκλειδίας ΚΓ









Τοποθέτηση ΚΓ



Τοποθέτηση ΚΓ

• Υγιεινή χεριών
• Μέγιστα αποστειρωμένα εμπόδια κατά την εισαγωγή 

(στολή, πεδίο, μάσκα σκούφος), από όλους τους 
εμπλεκόμενους

•  Όχι συνωστισμός στο χώρο επέμβασης
• Σωστή Αντισηψία σημείου εισόδου (αφήνουμε να 

στεγνώσει το αντισηπτικό)
Toor H, Farr S, Savla P, et al. (March 03, 2022) Prevalence of Central Line-Associated Bloodstream Infections (CLABSI) in Intensive Care and Medical-Surgical Units. 
Cureus 14(3): e22809. DOI 10.7759/cureus.22809 
Buetti N, et al. (2022). Strategies to prevent central line-associated 
bloodstream infections in acute-care hospitals: 2022 Update. Infection Control & Hospital Epidemiology, 43: 553–569, https://doi.org/10.1017/ice.2022.87 
Infect Dis Clin North Am. 2017 September ; 31(3): 551–559. doi:10.1016/j.idc.2017.05.007. 



Πρότυπα



Σίγουρα όχι αυτό



Σίγουρα όχι αυτό
Αλλά ούτε αυτό όταν δεν απαιτείται



Αυτό που απαιτεί η περίσταση



Προετοιμασία σημείου τοποθέτησης



Προετοιμασία πεδίου - ΕΠΕΜΒΑΣΗ



Διαχείριση – Χρήση 
ΚΓ



ΣΤΑΔΙΟ 2: ΔΙΑΧΕΙΡΙΣΗ – ΧΡΗΣΗ ΚΓ



Διαχείριση – Χρήση ΚΓ

V.E.L.M. Gillis et al. / American Journal of Infection Control 00 (2022) 1−9 

• Περιέχουν απολυμαντικό: Ισοπρυλική αλκοόλη 

70% ή και Γλυκονική Χλωρεξιδίνη

• Δεν χρειάζεται αλλαγή ούτε αφαίρεση μεταξύ των 

χρήσεων

• Έναρξη τοποθέτησης από την εισαγωγή της ΚΓ

• Είναι αποτελεσματικά έως 7 ημέρες

• Φαίνεται να είναι αποδεκτά από τους ΕΥ λόγω της 

ευκολίας χρήσης (μείωση χρόνου έγχυσης υγρών)

”Scrub-the-Hub” : 
Αντισηπτικά καλύμματα 
φραγμού



Πηγή: Πρόγραμμα: "Βασικές Αρχές Πρόληψης & Ελέγχου 
Λοιμώξεων".
V.E.L.M. Gillis et al. / American Journal of Infection Control 00 
(2022) 1−9 



Αποτελέσματα από συμμόρφωση 
στα bunndles (δεσμίδες μέτρων)

W.S. Hamza, E.A.-T.M. Hamed, M.A. Alfadhli et al.



ΣΥΝΟΨΗ ΠΡΑΚΤΙΚΩΝ πρόληψης Clabsi

Buetti N, et al. (2022). Strategies to prevent central line-associated 
bloodstream infections in acute-care hospitals: 2022 Update. Infection Control & Hospital 
Epidemiology, 43: 553–569, https://doi.org/10.1017/ice.2022.87 



ΣΥΝΟΨΗ ΠΡΑΚΤΙΚΩΝ πρόληψης Clabsi

Buetti N, et al. (2022). Strategies to prevent central line-associated 
bloodstream infections in acute-care hospitals: 2022 Update. Infection Control & Hospital Epidemiology, 43: 553–569, https://doi.org/10.1017/ice.2022.87 





Ευχαριστούμε πολύ 
για την προσοχή σας 

#infectioncontrol_team!
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