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Sepsis, vicudumuza giren bir mikrop (bakteri, virlis, mantar ya da
parazit) karsisinda bagisiklik sistemimizin asiri ve kontrolsiiz tepki
vermesiyle ortaya cikan, hayati tehlike yaratan bir durumdur. Halk
arasinda “kan zehirlenmesi” denir ama aslinda kan zehirlenmiyor,
vicudun kendi kendini yok etmeye baslamasi s6z konusu.



PATOJENLER

inflamatuar Aktfivasyonu

Bilirubinemi .)ﬁ.’;go ACIL cAuSANLARIL

Normal bir enfeksiyonda (mesela bogaz iltihabi, idrar yolu enfeksiyonu):

* Mikrop gelir

Bagisiklik sistemi onunla savasir

Biraz ates, halsizlik olur, birkac ginde gecer
* Sepsiste ise:

* Bagisiklik sistemi cildirir!

* Vicudun kendi doku ve organlarina saldirir

* Organlar birer birer iflas etmeye baslar



°llk 1-6 saat — Titreme, cok yiiksek
ates,tasikardi

*6-12 saat — Damarlar genisliyor, tansiyon
dusuyor,

cilt soguk ve benekli oluyor

«12-24 saat — Bobrekler idrar Uretmeyi
birakiyor,

akcigerler su topluyor (nefes alamama)
«24-48 saat — Beyin etkileniyor — biling
bulanikhg,

uyku hali, koma

*48 saat sonrasi — Birden fazla organ iflas
ediyor

— yogun bakim, solunum cihazi, diyaliz...

Sepsis
Symptoms of sepsis include:
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Fast heart Low blood Fever or
rate. pressure. hypothermia.
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Shaking or Warm or clammy/ Confusion or
chills. sweaty skin. disorientation.
3 l : )
Shortness of Extreme pain
breath. Sepsis rash. or discomfort.




SEPSIS’E EN SIK NEDEN

Enfeksiyon

Yogun bakim
Unitelerinde tedavi

edilen Covid-19’1
hastalarin

SEPS'S mevcut

Coronavirus Disease 2019 as Cause of Viral
Sepsis: A Systematic Review and Meta-Analysi

Crit Care Med. 2021 Dec 1:49(12):2042-2057.
B DOI: 10.1097/CCM.0000000000005195
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- enfeksiyonlari enfeksiyonlar

* En sik hangi enfeksiyonlar sepsis yapar?

e Zatlrre (akciger enfeksiyonu)
* I[drar yolu enfeksiyonu

* Apandisit, safra kesesi iltihabi gibi karin ici enfeksiyonlar

e Ciltte derin yaralar, yaniklar
* Menenjit
* Dis apsesi bile!



Sepsis icin risk faktorleri

Konaga ait faktorler

m lleri yas — YD, infant b |
m Altta yatan hastalik - - 58
S ——— Tedaviye ait faktorler
=~ Kronik bobrek yetmezligi s YBU'de bakim
. . KOAH = Invaziv damarici kateterler
Klmler rlSk altlnda? - Z"ozu' — = Fazla miktarda parenteral
i .ratn = °p/e"' - mayi, kan/kan {irtinleri
. e goee m Genis travma / yaniklar VSHIFGE
65 ya$ UStu ya§| I |a r m Kortikosteroid / diger = Hemodiyaliz

Immanocsupresif tedavi m Diger invaziv kateter ve

- Yaslanan poptlasyon enstrumantasyonlar
» Kronik hastaliklarin agresif tedavisi m Biiylk cerrahi girisimler

* Seker hastaligi olanlar - Antimikrobiyal direnc

* 1 yas alti bebekler

e Kanser hastalari, kemoterapi alanlar

e Bagisiklik sistemi baskilananlar (organ nakli, kortizon kullananlar)
* Kronik bobrek, karaciger, kalp hastaligi olanlar

* Son zamanlarda ameliyat veya hastane yatisi gecirenler



STAGES OF SEPSIS

STAGE 1: SEPSIS

s Inflammatory Organ

STAGE 2: SEVERE SEPSIS

Low Blood Reduced Oxygen Lactic

Pressure Blood Flow Deprivation Acidosis Blood Flow

STAGE 3: SEPTIC SHOCK

Blood Vessel Compromised
Dilation and Cardiac Decreased Or_?an
Leaky Capillanes OQutput Blood Volume Failure

* Sepsis nasil gelisiyor? (3 asama)
* Sepsis - Organlarda henuz kalici hasar yok
* Siddetli sepsis = Organ fonksiyonlarinda bozulma baslar

» Septik sok - Tansiyon cok duser, organlar iflas eder, 6ltm riski %40-
60



ERKEN BELIRTILER

* Cok yiksek ates (38,5 Uistu) veya tam tersi distik ates (36’nin alti)
 Kalp cok hizli atiyor (dakikada 90’in Ustlinde)

* Titreme, Usume, tuylerin diken diken olmasi

* Extreme halsizlik, “6liyormus gibi” hissetme

* Nefes darlig

* Ciltte benek benek kirmizi doktntiler veya cilt mermer gibi soguk ve
benekli



* lleri ddnemde neler olur?

e Idrar cikisi azalir veya hic citkmaz

e Cilt sararir (sarilik)

* Bilin¢ kapanir, cevap veremez

* Kol ve bacak uclari morarir

* Tansiyon duser, nabiz iplik gibi olur



* Sepsiste her 1 saat gecikme, 6lUm riskini %7-8 artirir! Yani 6 saatte
%50’ye yakin risk artisi demek. Bu yuzden “Sepsis zamanla yarisilan
bir hastaliktir”

* Ates, titreme, asiri halsizlik, nefes darlig, biling degisikligi gibi belirtiler
varsa ve kisi risk grubundaysa - HEMEN 112°Yl ARAYIN veya en yakin
acile gidin.



Sepsiste altin saatlerde ne yapalim ?

1) Hemen sivi basla (ringer laktat ve ya isolayt-S/5F?!...)
1) Sivi resiusitasyonu ile birlikte wvazopresor basla (MA, Vasopress, A, Db)
1) Kiltdir al (48-72 saatte %630 etken izole edilebilir)
IV) Kombine AB (Erken wve uygun olursa mortaliteyi azaltir), kidltldr sonucuna gore de-eskalasyon oneriliyor.
= immun suprese hastada Fungal sepsis riskini aklinda tut
= Hizla tedavi edici konsantrasyona ulasilmah yikleme dozu édnemili!
V) Artriyel basing siirekli izlenmeli ve OAB 265 mmHg’'de tut

Vi) Hidrokortizon Z2x100 mg verip Vazopressorlere gerek kalmadig zaman steroid tedavisi azaltilarak kesilir

Vi) Hb 7 - 9 g/dL arasi verme ancak doku hipoperfizyonu varsa wver.

IX) Albumin destegi acisindan degerlendir.

» Laktatin normale donmesini amacla ?

Diinya Sepsis Gunu’nun belirledigi “1 saat icinde yapilmasi gerekenler”:
Kandan laktat 6lcima ve kan kultlri alinmasi

Genis spektrumlu antibiyotik baslanmasi

Bol sivi verilmesi

Tansiyon dusukse ilacla yukseltiimesi



* Antibiyotik neden bu kadar onemli?

* Sepsisin %70-80’i bakteriyel kaynaklidir. Dogru antibiyotik
baslandiginda olum riski yari yariya azalir. Ama her saat gecikmede
antibiyotigin etkisi %10-15 azaliyor.



e Sepsis geciren biri tamamen iyilesir mi?

* Hayatta kalanlarin %30-50'sinde kalici hasar kalir:
* Bobrek yetmezligi - diyaliz
e Kol-bacak kesilmesi (gangren)
» Surekli yorgunluk, kas erimesi
* Beyin hasari, unutkanlik, depresyon



e Sepsisten nasil korunuruz? (10 altin 6neri)

* Asilarinizi (zaturre, grip, menenjit) yaptirin

* El hijyenine cok dikkat edin

 Yaralarinizi temiz tutun, hemen pansuman yapin
* Dis sagligina 6nem verin

* Seker hastaliginiz varsa kontrol altinda tutun
 Sigarayi birakin

* Antibiyotikleri doktor yazmadan kullanmayin
e Kuclk bir enfeksiyonu bile ihmal etmeyin

* Ameliyat sonrasi doktor kontrollerine gidin

* Risk grubundaysaniz belirtileri 6grenin



ASILARINIZI EKSIKSIZ YAPTIRIN

*Grip asis|

«Zaturre asisi (65 yas ustu ve kronik hastaligi olan herkese!)
*Menenijit asisi (0zellikle cocuklar ve gencler)

*Covid asisi — Asllar zatlrre, grip ve menenijiti onlerse sepsis riskini %70 azaltir!
EL HIJYENINE COK DIKKAT EDIN

*Her tuvaletten sonra, yemekten once, digaridan gelince 20 saniye sabunla yikayin
*Yaninizda alkol bazli el dezenfektani tasiyin



YARALARINIZI ASLA IHMAL ETMEYIN

*En kucuk kesik, siyrik, yanik bile olsa hemen temizleyin
*Batikon veya oksijenli suyla yikayip temiz gazli bezle kapatin
*Kizariklik, sislik, akinti olursa hemen doktora gidin

DIS SAGLIGINIZI COK IYI KORUYUN
*6 ayda bir dis hekimine gidin
*Dis apsesi, dis eti kanamasi gorurseniz hemen tedavi ettirin — Dis kaynakli sepsis



SEKER HASTALIGI VARSA KONTROL ALTINDATUTUN
*Ayaklarinizi her gun kontrol edin (yaralar icin)
*Kan sekerini duzenli olcun, HbA1c <7 olsun

ANTIBIYOTIKLERI DOKTORSUZ KULLANMAYIN
*“Biraz antibiyotik iceyim de i¢cim rahatlasin” demeyin
*Gereksiz antibiyotik bagisiklik sistemini bozar, direncli mikroplar yaratir



KUCUK ENFEKSIYONLARI BILE CIDDIYE ALIN

-ldrar yaparken yanma, sik idrara ¢ikma — hemen doktora
OksUiriik 1 haftadan uzun stiriiyorsa film cektirin

*Bel veya yan agrisi + ates — bobrek enfeksiyonu olabilir

-SIGARAY| BIRAKIN
*Sigara zaturre ve idrar yolu enfeksiyonu riskini 3-4 kat artirir



HASTANE VE AMELIYAT SONRASI COK DIKKATLI OLUN

* Serum yerinde kizariklik, sislik varsa hemen sdyleyin
* Ameliyat yarasi acilirsa, akinti olursa vakit kaybetmeyin

BELIRTILERI OGRENIN VE CEVRENIZi UYARIN

 Ailedeki yashlara, seker hastalarina, kiicik cocuklara “Ates + asiri halsizlik
olursa hemen 112” cimlesini ezberletin.

 Kisacasl: Sepsisten korunmanin en etkili yolu - Enfeksiyonu bastan
dnlemek ve erken yakalamaktir!



1 0 EGDT Time

Defintion of Trme Zers
* The resut bme of lnctate 24
* 1 by after intial eprscde of SBP <30 mm Mg

*Sepsis basit bir enfeksiyon degil, vicudun kendi kendine savas acmasidir
*Erken tani hayat kurtarir

*Her saat gecikme olUm riskini artirir

Belirtileri 6grenin, suphelenince vakit kaybetmeyin



