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Streszczenie:

?ywienie pozajelitowe jest uznan? metod? leczenia stosowan? u dzieci zngjduj?cych si? na oddzia?ach
intensywnej terapii, chirurgii, onkologii, neonatologii oraz oddzia?ach ogolnopediatrycznych. Ro™ie
roéwnie? grupa pacjentéw pediatrycznych ze sta?? dysfunkcj? przewodu pokarmowego wymagaj ?cych
?2ywienia pozajelitowego tak?e w warunkach domowych. W2réd powik?a? ?ywienia pozajelitowego
najcz?stsze s? zaka?enia zwi?zane z centralnym cewnikiem ?ylnym. U dzieci b?d?cych w programie
domowego ?ywienia pozajelitowego jest to g?6wna przyczyna hospitalizacji. Wyrd?niamy trzy rodzaje
powik?a? infekcyjnych. Posocznica odcewnikowa, najcz??cigj o etiologii Staphylococcusepidermidis, jest
powa?nym, zagra?aj 7cym ?yciu powik?aniem wyst?puj?cym z cz?sto?ci? 1-12/1000 dniHPN. Zaka?enie
cewnika jest zaka?eniem zlokalizowanym, bez objawow ogdlnych. Miegjscowe zaka?enia skory i tkanki
podskorng okolicy zewn?trznego uj ?ciakana?u cewnika centralnego, ropowice samego kana?u cewnika s?
trzecim z mo?iwych powik?a? infekcyjnych, zwi?zanych z d?ugotrwa?ym ?ywieniem pozg elitowym,
prowadzonym przez tunelizowane, permanentne cewniki centralne. Najcz?stszym patogenem

WYwo?uj 7cym to powik?anie jest Staphylococcus aureus. Konieczno?? cz?stego stosowania
antybiotykoterapii u pacjentéw d?ugotrwale ?ywionych pozajelitowo zwi?zana jestz selekcj? szczepow
wielolekoopornych, b?d?cych coraz wi?kszym problemem w praktyce klinicznej. Ropowice kana?u
cewnika, aw mnigjszym stopniu tak?e posocznice, cz?sto wi??? si? z konieczno?ci? usuni?cia cewni

kai utraty kolejnych cennych dost?pow naczyniowych. Celem pracy jest przedstawienie aktualnych
mo?iwo?ci profilaktyki i leczenia powik?a? infekcyjnych ?ywienia pozajelitowego na podstawie
przegl?du literatury i do?wiadcze? w?asnych.

Abstract:

Parenteral nutrition is an established method of therapy in intensive care, surgical, oncological,

neonatol ogicaland pediatric units. The number of children with permanent intestinal failure who need long-
termhome parenteral nutrition has been growing for last years. The most common complications of
parenteral nutrition are infections related to central vein catheter. It isthe most frequent cause of
hospitalization in children who are parenterally fed at home. There are three types of infectious
complications. Catheter related sepsis, mostly caused by Staphylococcus epidermidis, is a severe, life-
threatening complication occurring with afrequency of 1-12/1000 days HPN. Infectionof the catheter isa
localized type of infection, with no general symptoms present. Local skin and subcutaneous tissue
infections around the external exit of the central catheter subcutaneous tunnel, phlegmonof the catheter
tunnel isthe second of the possible infectious complications associated with long-termparenteral nutrition.
The most common pathogen of this complication is a Staphylococcus aureus. The need for frequent
antibiotic use in patients on chronic parenteral nutrition is associated with the selection of antibiotic-



resistant strains, which are an increasing problem in clinical practice. Either phlegmon of

catheter’ ssubcutaneous tunnel or sometimes catheter related sepsis can be associated with the need of the
catheter removal and subsequently loss of vascular access. The aim of this paper isto present current
prophylactic and treatment methods in infectious complications of parenteral nutrition according to the
literature and own experience.



