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CAUTI PPS

• PPS 2017
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Pilotprojekt Progress: Sicherheit bei Blasenkathetern
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Resultate: Progress: Sicherheit bei Blasenkathetern

A. Schweiger et al.  Journal of Hospital Infection 106 (2020) 364e371
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Swissnoso-Modul CAUTI Surveillance

Ziele

• Überwachung der Rate symptomatischer CAUTI (gemäss Definition des National 

Healthcare Safety Networks, NHSN)

• Überwachung des Grads der Katheternutzung (catheter utilization ratio CUR), als 

Indikator für die Häufigkeit von Blasenkatheter-assoziierten Komplikationen

• Optional: Erhebung der Indikation für den Blasenkatheter

 gestützt auf die Surveillance-Resultate sollen die Infektionsraten durch die 

Anwendung geeigneter Massnahmen gesenkt werden

Nicht berücksichtigt: Überwachung der nicht-infektiösen Komplikationen
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Zu erhebende Daten - Übersicht

Ebene Patient mit Blasenkatheter

• Patientenangaben

• Angaben zum Blasenkatheter

• Symptomatische CAUTI: Angaben zu Mikrobiologie und klinischen Symptomen

Ebene Spital/Organisationseinheit (aggregierte Daten von allen Patienten)

• Anzahl Eintritte stationäre Patienten pro Quartal pro Spital/Organisationseinheit

• Anzahl Patiententage pro Quartal pro Spital/Organisationseinheit

mit  

Blasenkatheter

CAUTI

Alle Patienten
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Methodik der Erfassung

Definition – Was ist eine symptomatische CAUTI?

 analog den NHSN-Kriterien basierend auf Symptomatik und mikrobiologischen Kriterien:

+ Blasenkatheter > 2 Kalendertage in situ und – falls entfernt – vor < 2 Kalendertage entfernt

+ Urinkultur

• max. 2 verschiedene Keime

• mind. 1 Keim mit Keimzahl ≥ 105 CFU/ml

+ Klinische Symptome (mindestens eines)

• Fieber > 38°C (Ohr)

• Suprapubische Druckdolenz

• Flankenschmerzen/-klopfdolenz

• Harndrang (bei entferntem Katheter)

• Pollakisurie (bei entferntem Katheter)

• Dysurie (bei entferntem Katheter)
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Datenerfassung

• Webbasierte Datenplattform (Adjumed.net)

• Möglichkeiten der Datenerfassung

• Manuelle Eingabe via elektronische Eingabemaske

• Massenimport via Excel

• Datentransfer via Schnittstelle (Webservice)

• Hilfsmittel: Surveillance-Handbuch mit Beschreibung der Variablen, 

Erfassungsformular, technisches Handbuch zu Adjumed.net
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Auswertung – Quartalsweises Feedback

Katheternutzung
• Patienten mit Katheter / Patienten [%]
• Kathetertage / 100 Patiententage 
• Auswertungsebenen: Ganzes Spital, Organisationseinheit

Symptomatische CAUTI
• Infektionen / 100 Patiententage
• Infektionen / 1000 Kathetertage
• Auswertungsebenen: Ganzes Spital, Organisationseinheit

Optional: Indizierte Katheter
• Indizierte Katheter / Katheter insgesamt [%]
• Auswertungsebenen: Ganzes Spital, Organisationseinheit, Einlageort
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Resultate: Alle Spitäler, alle Abteilungen

Gesamtauswertung

Gesamtes Spital (bzw. überwachte OEs)
Letztes Quartal Aktuelles Quartal

Spitäler, n=14

Patienten insgesamt 30322

Anzahl liegende Katheter 4791

Symptomatische CAUTI 24

Katheternutzung

Patienten mit Katheter / Patienten [%] 14.21 (13.82-14.61)

Kathetertage / 100 Patiententage 9.09 (8.97-9.21)

Symptomatische CAUTI

Infektionen / 100 Patiententage 0.01 (0.01-0.02)

Infektionen / 1000 Kathetertage 1.2 (0.77-1.78)

Indizierte Katheter*

Indizierte Katheter / Katheter insgesamt [%] 84.61 (83.16-85.98)

In Klammern: 95% Vertrauensintervall (VI)

* Daten von 8 Spitälern, welche die Indikation erhoben 
haben
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Resultate Big Five

Chir

Spitäler, n=13

Med

Spitäler, n=11

Gyn

Spitäler, n=8

ICU

Spitäler, n=4

Patienten insgesamt 13975 9417 3361 765

Anzahl liegende Katheter 2593 997 831 172

Symptomatische CAUTI 9 9 0 1

Katheternutzung

Patienten mit Katheter / Patienten [%] 16.94 (16.32-17.57) 9.19 (8.61-9.79) 23.86 (22.43-25.34) 19.22 (16.48-22.19)

Kathetertage / 100 Patiententage 9.63 (9.44-9.82) 8.25 (8.04-8.46) 11.42 (10.94-11.91) 14.81 (13.91-15.76)

Symptomatische CAUTI

Infektionen / 100 Patiententage 0.01 (0-0.02) 0.01 (0.01-0.03) 0 (0-0.02) 0.02 (0-0.1)

Infektionen / 1000 Kathetertage 0.98 (0.45-1.87) 1.64 (0.75-3.12) 0 (0-1.94) 1.17 (0.03-6.51)

Indizierte Katheter*

Indizierte Katheter / Katheter insgesamt [%] 88.85 (87.05-90.48) 69.83 (65.91-73.54) 95.27 (92.92-97.01) 93.22 (83.54-98.12)
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Indizierte Katheter nach Einlageort

Gesamtes Spital (bzw. überwachte OEs)
Aktuelles Quartal

Spitäler, n=8*

Anteil indizierte Katheter nach Einlageort [%]

Notfallstation 75.63 (69.67-80.94)

Bettenstation 73.52 (69.86-76.94)

Intensivstation 86.13 (80.06-90.9)

Operationssaal 98.06 (97.11-98.77)

Gebärsaal 83.33 (70.71-92.08)

Anderer Ort 66.27 (55.05-76.28)

Spitalexterner Ort 47.37 (39.22-55.62)
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Nahe Zukunft

HL7 FHIR Schnittstelle

F Fast

H Healthcare

I Interoperability

R Resources

http://www.hl7.org/fhir/

Implementation Guide für Schnittstelle 
zum automatischen Datentransfer 
zwischen Klinikinformationssystem und 
Adjumed

CH.FHIR.IG.SWISSNOSO\Home - FHIR v4.0.1
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Fragen?
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Vielen Dank

Bei Interesse

• Ansprechpersonen: 
• Swissnoso: Alexander Schweiger, Judith Maag

cauti-surveillance@swissnoso.ch, Tel. +41 31 331 17 33
• Adjumed: Milena Schellenbaum ms@adjumed.ch


