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Selamlama

Deutsche Sepsis-Hilfe e.V. yaninizdadir
Saygideger Bay ve Bayanlar,

bu bilgilendirme brosiirii, sizi sepsis hakkinda aydinlatmayi, bilgilendirmeyi
ve sepsisin sonuglariyla basa cikmaniza yardimer olmayi amacglamaktadir.

Bu brosiir, sepsisin anlami, tanimi, nedenleri, riskleri, seyri ve tedavisi
hakkinda dnemli bilgiler sunmaktadir.

Sepsis, doku hasarina, organ yetmezligine ve 6liime neden olabilen en
kaotii enfeksiyon seklidiv. Bakteriler, viriisler veya mantarlar tarafindan
tetiklenebiliv. Sepsis, erken fark edilip tedavi edilmedigi takdirde genellikle

oliimciil olabilen veya ciddi uzun vadeli sonuglari olabilen tibbi bir acil
durumdur.

Bu hastaliktan etkilenenler de bu konuda diisiincelerini dile getirmistir.
Burada, size cesaret vermek amaciyla zorlu bir sepsis doneminden sonra
hayata geri doniis yolunu bulan agir hastalarin drnekleri bulacaksiniz.

Brostir, klinik tabloyu daha iyi anlamaniza yardimci olmayr amaglamaktadir.
Ayrica tarafiniza, kendinizi ve ailenizi yalniz hissetmemeniz icin irtibat
kurulacak kisilevin isimleri verilmistir.

Bu bilgi kitapciginda yanitlanmayan herhangi bir sorunuz varsa, liitfen
,Deutsche Sepsis-Hilfe e\ ( Alman Sepsis yardim Dernegi) ile irtibata geginiz.

Bizler size hizmet etmek icin burdayiz.

Hubert Gronert'iniz

“‘Deutsche Sepsis-Hilfe e.\/.“nin Baskani
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Sepsis nedir?

<3 =

Sepsis durumunda, viicudun bir ; B
Gergek su ki:

enfeksiyona karsi asiri veya zayif
bir bagisiklik tepkisinin neden Sepsis her zaman bir enfeksiyon
oldugu hayati tehdit eden akut | tarafindan tetiklenir.

organ yetmezligi meydana gelir. ——

Bu, sepsis icin tetikleyicinin her zaman bir enfeksiyon oldugu anlamina
gelir. Vicudun savunma sistemi hizlanir, ancak yine de enfeksiyonun
tim viicuda yayilmasini engelleyemez.

Sonug olarak, bu, yetersiz organ ve doku beslenmesine ve nihayetinde
organ yetmezligine yol acar. Ornegin, bu durumda akcigerler basarisiz
olabilir. Bu durumda hastanin ek oksijen temini veya mekanik
ventilasyon gibi solunum destegi dnlemlerine ihtiyaci vardir.

Hacim tedavisine (inflizyon olarak yeterli sivi verilmesi) ragmen kan
basinci hala cok diistikse (hipotansiyon) ve dolasimi destekleyecek
ilaclarin (vazopresorler) uygulanmasi gerekli hale gelirse, buna septik
sok denir.

Akcigeriltinabi gibi lokal enfeksiyon.  Lokal enfeksiyon olan sepsis, diger Septik sok kapsaminda, dolagim
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organlara,sicrar. Bunun sonucunda sistemi bozulur ve diger organlar
birveya dahafazlaorgan etkilenir.
bozulmaya baslar.
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Sepsis ne kadar yaygindir?

Kesin bir vaka sayisi vermek zor goriinmektedir. Son birkag yilda, diinya ¢apinda ¢ok
sayida bilim insani hastanede sepsisli hastalar hakkinda veri toplamistiv. Ancak hastaneye
kaldirilmayan veya hig teshis konulamayan kisiler ogu zaman goz ardi edilmistir.

Almanya‘dan hastaneden taburculuk verilerine dayanan geriye dontik [> Kaynak:

. . . Fleischmann Cetal.
birarastirma, 2013 yilinda 81.606 sepsis vakasi ve 33.815 septik sok (2016) Dtsch Arztebl

vakasinin oldugunu géstermistir. Septik sok kapsaminda hastane 81Umd  |nt113.959-166]
%58.8e tekabiil etmektedir. Hastalarin yaklasik %20'si 80 yasin lizerinde
olmustur

2013 yilina ait hastaneden taburcu verileri: Sepsis

a 30.54301
81.606' Sepsis bunlardan /9 yasamini yitirdi
/y w 51.063'
hayatta kaldi
\b 13.932si
hayatta kald

33,8151 s bunlardan
septik sok S~ ’ 19.883U

yasamini yitirdi

Birkac istisna disinda, sepsis epidemiyolojisine iliskin gecerli, yani

glivenilir veriler heniiz mevcut degildir. Tip dilinde ifade edilen bu, ileriye

doniik (6ngorusel) aktif veri toplama yoluyla toplanan tek merkezli

kayit verileridir. ilk uzun vadeli sonuglar, yaklasik yarisi hastane sepsisli

1.976 yogun bakim hastasinin gozlemlendigi Jena Universite Hastanesi

icin mevcuttur. Hastanede sepsis'e yakalanan, hastane sepsisinden [> Kaynak: Thiel P et
bahsediyoruz. Hastanede 6ltim orani %44.7 olup bu 6. ayda %58,5e ve al. (20m) Infection
48 ayda %74,2'ye yikselmistir. 39:5136-5139)

Doktorlar genellikle, hastaliktan etkilenenlerin dogrudan sepsis sonucu
muyoksa kanser veya kardiyovaskiiler hastalik gibi altta yatan ciddi bir
kronik hastalik sonucu mu dldiiklerini kesin olarak belirleyemezler. Oliim
oranin yasla birlikte 6nemli 6lclide arttigi ve bircok hastanin dnceki ciddi
hastaliklar, yashlik veya 6nemli élciide diistik yasam kalitesi nedeniyle
yogun bakimda tedavi edilemedigi veya sadece sinirli 6lctide tedavi
edildigi de belirtilmelidir.

DEUTSCHE SEPSIS-HILFE EV. 68 ¢ 9
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Kimler Sepsis‘e Yakalanabilir?

Enfeksiyonu olan herhangi bir hasta sepsise yakalanabilir. Ancak, seyrin
olusumunu ve siddetini etkileyebilecek faktorler vardir.

Risk gruplari arasinda bulunanlar:
Zayiflamis bir bagisiklik sistemi olan hastalar, 6rnegin
= Yenidoganlar ve kiiciik cocuklar (6zellikle yasamin ilk yiliicin gecerlidir)
= Yasliinsanlar (60 yas Ustil kisilerde artan siklikta)
= Dalagi (islevsel) olmayan kisiler
= Belirliilaglarialmasi gereken kisiler
(6rnegin romatizma tedavisi igin)
= Organ nakliolan kisiler
= AIDSi kisiler

Kronik hastaliklari olan kisiler, 6rnegin

= Diyabet (seker hastaligi)

= Kanser

= Bobrek veya karaciger hastaligi

= Solunum yolu hastaliklari, v. a. kortizon veya benzeri ile tedavi edilmis
= Bagimlilik sorunu olanlar (alkol, uyusturucu)

Patojenlereiliskin giris noktalari olan kisiler, 6rnegin
= Ameliyattan sonra acik yaralar

= Ciddiicveya disyaralanmalar

= Cenisyaniklar

= Kalici kateteri veya dreni olan kisiler

DEUTSCHE SEPSIS-HILFE EV.

Aspleni durumunda nelere dikkat edilmelidir?
Aspleni, dalagin olmadigi veya calismadigi anlamina gelir.

Almanya'da her yil yaklasik 8.000 kisinin dalagi cerrahi olarak
cikariimaktadir (splenektomi). Yaklasik olarak her1000 Alman'dan
birinin dalagi olmadigi tahmin edilmektedir. Dalagin islevinin
kisitlandigr hastaliklar da vardir.

Asplenili hastalarda pnémokok, meningokok veya Haemophilus
influenza gibi menenjit veya pnémoniye neden olan patojenlerin
neden oldugu enfeksiyonlara yakalanma riski yiiksektir. Bu hastalarda
enfeksiyonlar genellikle siddetli seyretmektedir.

Bahsedilen patojenlere karsi asilama, asplenik hastalari korumak icin
6nemli bir 6nlemdir.

(Aspleni hastalari her zaman yanlarinda bir acil saglik karti j Q
tasimalidir. Asplenia ve giincel asi onerileri hakkinda daha fazla

bilgi Asplenia-Net girisiminin web sitesinde bulunabilir:

https://asplenie-net.org

Ayrica yukarida belirtilen acil durum kimligini ticretsiz olarak

\ siparis edebilirsiniz.

Sepsis‘in nedenleri nelerdir?

Sepsis bir enfeksiyondan kaynaklanir.

Bu, bakteri, virlis veya mantar gibi patojenlerin viicuda girdigi ve
orada cogaldigi anlamina gelir. Sepsisin en yaygin nedeni pndmoni
gibi solunum yolu hastaliklari olup, bunu karin enfeksiyonlari

(6rnegin bagirsaklarda, safra kesesinde) ve idrar yolu enfeksiyonlari
izlemektedir. Bununla birlikte, kalp kapakciklari, merkezi sinir sistemi
veya kemik ve yumusak doku enfeksiyonlari gibi diger enfeksiyonlar
da sepsis nedeni olabilir. Bazi durumlarda, kapsamli tani 6nlemlerine
ragmen enfeksiyonun odagi belirlenemez. Teorik olarak, herhangi bir
enfeksiyon sepsise neden olabilir.

DEUTSCHE SEPSIS-HILFE EV.
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> Dalak fonksiyonu
olmayan hastalar
icin kapsamli asi
Onerilerini 1.
sayfada ,Aspleni
durumunda nelere
dikkat edilmelidir?*
bélimiinde bulabi-
lirsiniz.
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Sepsisten korunmak miimkiin miidiir?

Prensip olarak, enfeksiyonu olan herkes sepsis nedeniyle hastalanabilir.
Anlami sudur: Enfeksiyonlardan kaginmak sepsis riskini azaltabilir. Ellerin
diizenli ve kapsamli bir sekilde yikanmasi ve yaralarin dikkatli bir sekilde
temizlenmesi, genel ve dzel hijyen onlemlerinin temsilcisidir.

Asilar, kendinizi enfeksiyondan korumanin baska bir yoludur. Ornekler,
mevsimsel grip ve pnomokoklara karsi asilardir. Ozellikle kronik hastaligi
olan kisiler ve 60 yas tstu kisiler asi konusunda aile doktorlariyla fikir
alisverisinde bulunmalidir.

Ek olarak, saglkli biryasam tarzinin bir pargasi olarak viicudun
savunmasini gliclendirmek icin faydali genel 6neriler vardir. Diger
seylerin yanisira dengeli, saglikli beslenme, dlizenli egzersiz, yeterli sivi
alimi, dinlendirici uyku, kalici stresten kaginma ve uyarici maddelerin
mantikli kullanimi onerilir.

Sepsis hem disarida hem de hastanede ortaya gikabilir. Hastanede
edinilen enfeksiyonlara nozokomiyal enfeksiyonlar denir. Muayene
hatalariyla otomatik olarak esitlenemezler.

Hastane enfeksiyonlarinin ticte biriyle %50'sinin 6nlenebilir oldugu
tahmin edilmektedir. Ancak bu ayni zamanda %so ile lcte ikisinin
kaginilmaz oldugu anlamina gelir. Bunun nedenlerinden biri, hastanede
tedavi gorenlerin tam olarak risk gruplarina ait kisiler olmasidir.

Enfeksiyon bulasmasini dnlemek icin klinikte en etkili arac el
dezenfeksiyonudur. Bu nedenle ,Sepsis - Onleme, tani, tedavi ve bakim
sonrasi“S3 kilavuzu, el hijyeni icin gerekli malzemelerin dogrudan
tedaviyerinde bulundurulmasini ve tiim hastanelerde tim calisanlar
icin enfeksiyon 6nleme alaninda egitim kurslarinin olusturulmasini
6nermektedir.

> Litfen buna iliskin
olarak 10. Sayfada
yeralan
LKimlersepsis‘e
yakalanabilir?“
bolumiini dikkate
aliniz.

INFUNDIERT
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S3-kilavuzlari,
teshis, tedavi,
rehabilitasyon ve
onleme konusunda
test edilmis ve cok
iyi belgelenmis
son teknolojiyi
yansitmaktadir.
Kilavuzlar yasal
olarak baglayici
degildir.
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Sepsis nasil tespit edilir?

_ 8
Gergek su ki:

Sepsisin erken belirtileri sunlardir™:

= Bilingte yeni meydana gelen degisiklikler

n Hizli solunum (solunum hizi > 22/dk)

= Diigiik (sistolik) kan basinci > 100 mmHgw

*bir enfeksiyon siiphesi varsa.

Sepsis semptomlari genellikle spesifik degildir. Ates, titreme, tasikardi,
dustik tansiyon, kafa karisikligi ve nefes alma sorunlari bunlarin
arasindadir. Ayrica, sepsis etkilenen bireyde cok farkli sekilde kendini
gosterebilir. Semptomlar genellikle tek basina degil, kombinasyon
halinde ortaya cikar.

Yiksek riskli hastalarda yasami tehdit eden bir tehdidi erken asamada
tespit etmek icin, “Sepsis —Onleme, Tani, Tedavi ve Bakim Sonrasi”

S3 kilavuzu, enfeksiyon stiphesi olan yogun bakim tniteleri disindaki
hastalar icin (Acil yogun bakim.qSOFA) kullaniimasini énermektedir.

Asagidaki erken belirtilerden en az ikisi varsa ve bir enfeksiyondan
stipheleniliyorsa, budurumda bir doktora danisiimasi gerektigi
anlamina gelir:

= Bilincte yeni meydana gelen degisiklikler

= Hizli solunum (solunum hizi > 22/dk)

= DisUk (sistolik) kan basinci =100 mmHgw

DEUTSCHE SEPSIS-HILFE EV.

Sepsis nasil teshis edilir?

Teshisin baslangicinda bir odak arastirmasi vardir: Doktor, viicutta olasi
bir enfeksiyon olup olmadigini ve varsa nerede oldugunu degerlendirir.
Bulguyu destekleyebilmek icin, her zaman stiphelenilen enfeksiyonun
tirine bagliolarak cok cesitli tani yontemleri kullanilir: 6rnegin rontgen
veya bilgisayarli tomografi goriintdleri (BT), ultrason veya laparoskopi
(karin boslugunun muayenesi).

Enfeksiyonun etken maddesini ve etkili antibiyotikleri belirlemek
icin kan kiiltiirleri ve miimkiinse enfeksiyon bélgesinden bir
mikrobiyolojik stiriintii alinir. Sicaklik ve kalp atis hizinin yani sira
kandaki iltihaplanma seviyeleri, bir enfeksiyonun mevcut olup olmadigi
hakkinda daha fazla bilgi saglayabilir. Olasi organ yetmezligini teshis
etmekicin doktor hastanin klinik muayenesini yapar. Bu, kan basincini
ve solunum hizini 6lgmeyi icerir. Bunu daha ileri laboratuvar testleri
takip eder.

Sepsisin cesitliligi ve benzer semptomlarla iliskili diger hastaliklardan
ayirt edilmesindeki sorunlar net bir tani koymayi zorlastirmaktadir.

Sepsis nasil tedavi edilir?

Sepsis ve septik sok tibbi acil durumlardir. ,Sepsis - Onleme, teshis,
tedavi ve bakim sonrasi“ S3 kilavuzu bu nedenle tedaviye hemen
baslamayi dnerir.

Acil tedavi, birvenoz kateter yoluyla antibiyotik ve sivilarin verilmesini
icerir. Cogu durumda ilk antibiyotik uygulamasi hesaplanir.
,Hesaplanmissu anlama gelir: Mikrobiyolojik testlerin sonuglari bu
noktada heniiz mevcut olmadigindan, ilaglar, enfeksiyon kaynagi
oldugundan stiphelenilen patojenleri kapsayacak sekilde secilmelidir.
Sonuglar elde edilir edilmez ve enfeksiyona hangi patojenin neden
oldugu bilinir hale gelir gelmez, bu hesaplanan baslangic tedavisi,
patojen spektrumuna 6zel olarak uyarlanmis bir tedavi ile degistirilebilir

DEUTSCHE SEPSIS-HILFE EV.
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Saglik ekibi enfeksiyonun nedenini ortadan kaldirmaya calisir. Buna
odak sanitasyon denir. Antibiyotik verilmesine ek olarak, enfeksiyonun
kaynagina bagli olarak, 6rnegin bagirsak delinmesi durumunda ek bir
cerrahi rehabilitasyon gerekli olabilir.

Ayrica tedavi, her bir organ fonksiyonlarini stabilize etmeyi veya
gerekirse desteklemeyi amaclayacaktir. Solunum fonksiyonu
kisitlanmissa, bu oksijen veya mekanik ventilasyon uygulanarak yapilir.
Kan basincinin sivi ve dolasimi destekleyen ilaclarla (vazopressorler)
yikseltilmesi gerekir. Bobrek fonksiyonu ciddi sekilde bozulursa, diyaliz
gerekliolabilir.

Akut fazda, yapay bir koma, uzun siireli anestezi genellikle gereklidir.
Bunun icin hasta ameliyat sirasinda anestezide oldugu gibi ilag alir - bu
genellikle bir agri kesici ve uyku hapidir.

Organ fonksiyonlarinin stabilizasyonu bu nedenle merkezidir. Ancak
sepsis hastalarinin tedavisi daha fazlasini icerir: tromboz ve mide
ulserlerinin profilaksisi, (yapay) beslenme, agri tedavisi ve daha fazlasi.

Yogun bakim tinitesinde tedavi

Sepsis hastalar genellikle yogun bakim iinitesinde tedavi edilmek
zorundadiv. Bu, hastaligin ciddiyetine, altta yatan hastaliklara ve olas
komplikasyonlara bagli olarak birkag giin ila birkag hafta siivebilir.
Hastalarin cogu en azindan bir siive yapay komadadir ve yapay olarak
solunum verilmesi gerekir. Burada da siire ¢ok farkli olmaktadir.

Yogun bakim tnitesinde tedavi, hastaliktan etkilenenler icin korku, agri
ve tanidik olmayan ortam ile karakterize edilen istisnai bir durumdur.
Yapay komada olan insanlar genellikle hala sesleri, giirtiltiy veya aciyi
algilayabilirler. Bu nedenle yakinlari, ziyaret sirasinda suni komada olan
hastayla konusmali ve mimbkiinse elini tutmalidir. Bunun sakinlestirici
bir etkisi olabilir.

18 ¢ 68 DEUTSCHE SEPSIS-HILFE E.V.

Durum, hasta yakinlari icin
de ayni derecede zordur. Aile
Iyilesme ¢ogu durumda Uyenizin makinelere bagli ve
siiveklilik arz etmez. hayati tehlike arz eden bir

Gergek su ki:

durumda oldugunu biliyorsunuz.
Bir kisinin dis gortinimu genellikle hastaligin siddeti nedeniyle degisir.
Yogun bakim lnitelerinde calisan personelinis yiiki fazla oldugundan
ve hem tip meslegi hem de hemsireler bircok kritik hastayla ilgilenmek
zorunda olduklarindan yakinlarla yapilan goriismeler bazen ¢ok kisa
olmaktadir. Bu genellikle akrabalar arasinda anlayis eksikligine yol acar
ve ek korkulari koriikler.

Saglik durumu hakkinda glincel bilgi almakicin prosediiri personel ile
goriismeniz onerilir. Aile icinden, tedaviyi ylriten doktorlarla giinde bir
kez (telefonla veya ziyaret sirasinda) iletisime gececek ve gériismenin
sonucunu digerleriyle paylasacak bir kisi belirleyiniz. Her ziyaretcinin
mevcut durumu tek tek sorgulamasindan kacinin. Ayrica, kisa konusma
stiresinde hicbir seyi unutmamakicin sorulari 6nceden not etmeniz
onerilir.

lyilesme cogu durumda siireklilik arz etmez. Giinlerce siiren
iyilesmeden sonra, cogu zaman hicbir ilerlemenin gériilmedigi, hatta
gerilemelerin veya yeni komplikasyonlarin ortaya ciktigi zamanlar
vardir. Ne yazik ki, hastaligin ciddiyeti nedeniyle doktorlar bile bunu
onleyemez veya 6ngdremez. Hasta sepsisten iyilesir iyilesmez normal
bir hasta kogusuna veya miimkiinse hemen bir rehabilitasyon klinigine
nakledilir.

Deutsche Sepsis-Hilfe'den lcretsiz olarak talep edebileceginiz [:[]
,Yogun bakim tnitesinde gegirilen siire“ brostirtnde bir yogun

bakim tnitesindeki stirecler hakkinda daha fazla ve ayrintili bilgi
listelenmistir.

DEUTSCHE SEPSIS-HILFE EV. 68 ¢ 19



> Litfen 21. Sayfada
,Yogun bakim
ginligi“ bolimuine
bakiniz
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Deliryum nedir ve hasta yakinlari bununla nasil basa cikabilirler?
Bazi hastalarda kaldiklari siire boyunca, akut konfuizyon gelisir.
Baskalarina hicbir anlam ifade etmeyen, ancak onlara tamamen gercek
gorlinen bir diinya yasarlar. Bu hem etkilenenler hem de aileleriicin
korkutucu olabilir. Deliryum altindaki bir hasta, onlari tanisa bile,
kendisini sakinlestirmeye calistiklarinda arkadaslarina ve ailesine
inanmayabilir.

Haliisinasyon goren hasta kendini iki sekilde gosterebilir: Yabancilara
yonelik oldugunda agik veya daha gizli sekilde. Bazi hastalar huzursuz
ve Ofkelidir, bu 6zellikle aile tiyeleri icin tziicidir. Ancak cogu zaman
deliryum sessizdir, hastalari cok uykulu yapabilir ve bunu saghk
personelive aile Uyeleri oldukca zor fark eder. Deliryum genellikle asiri
birdurumdur: Hastalar ya hic uyumazlarya da neredeyse her zaman
uyurlar; ya strekli huzursuzdurlar ya da cok az hareket ederler. Her iki
durumda da deliryum, hastanin beyninin cok hasta oldugu icin diizgin
calismadiginin bir isaretidir.

Deliryuma enfeksiyonlar, ilaglarin yan etkileri veya bobrekler, kalp ve
akcigerler gibi bireysel organlarin islev bozukluklari neden olabilir.
Deliryum genellikle gecicidir. Genellikle birkac gtin ila bir hafta strer.
Ancak bazen tamamen kaybolmasi daha uzun strebilir,

Deliryumlu hastalara yardim etmenin birkag yolu vardir:

= Etkilenen hasta kisiyle konusun, elini tutun, sakinlestirmeye ¢alisin.

= Diizenli olarak ona hastanede oldugunu aciklayin ve durum hakkinda
kendisiyle konusun.

= Hasta uyku ilaci kullaniyorsa ve ne hakkinda konusacaginizdan emin
degilseniz, 6rnegin favori bir kitaptan veya gazeteden bir seyler
okuyabilirsiniz.

= Yapabiliyorsaniz, her glin neler olduguna dair bir glinlik tutunuz

= Ceceleriiyi geceler demekicin bir akilli telefon kullanin. Tanidik bir
ses ve tanidik bir yliz, hastanin yontni bulmasina ve sakinlesmesine
yardimci olur.

= Akilli telefona/tablete hastaya gosterilebilecek video mesajlarini
kaydedin. Guven verici, yonlendirici aciklamalar yapin, 6rnegin:
“Hastanedesin. Biliyoruz. Hemsireler, bakicilar ve doktorlar sana iyi
bakiyor. Sana soylediklerini yap clinki iyilesmene yardim edecekler.
Seni dlsuniyoruz ve yarin seni ziyaret edecegiz. Seni seviyoruz

DEUTSCHE SEPSIS-HILFE EV.

Deliryum hakkinda sorulariniz varsa, Bay Nydahl'e, intensivstation@sepsis-
hilfe.org veya Deutsche Sepsis-Hilfe e V. merkezine basvurabilirsiniz.

Yogun bakim giinliigii

Bircok hastanin hafizasinda, hastaligin akut faz donemi eksik
olmaktadir. Yapay koma ya da deliryum nedeniyle yogun bakim
tnitesindeki stirecleri hic ya da sinirli olarak algilayamazlar ya da sinirli
olarak degerlendirebilirler.

Uyku ritmi bozulur ve nesneleri algilama olasihigi sinirlidir (yatmak,
komsu hastalara doniik bolme duvarlari, diger odalardan gelen sesler).
Bu nedenle, hastalar bircok seyi yanlis anlar ve ardindan korku insa
ederler. Bu korkular hastanede taburcu olduktan sonra da onlara eslik
etmeye devam edebilir. Hastaligin akut doneminde tutulan bir yogun
bakim glnligu, geriye donuk olarak sorulari netlestirebilir ve boylece
korkulari azaltabilir.

Boyle bir glinliik, akrabalarin gerceklesen stirecleri daha sonra kronolojik
olarak yeniden (retilebilecek sekilde yapilandirmasina yardimci olabilir.
Uzun siire hastanede kaldiktan sonra, cogu zaman hangi kararlarin
hangi noktada verildigi ve hastanin saglk durumunun zaman icinde
nasil gelistigi unutulur. Hasta daha sonra bunu sordugunda, yakini
dogru ve yeterli cevaplar veremeyebilir. Sonug olarak, hasta yasadiklarini
icsellestirmesi ve sonuca baglamasi daha zor olmaktadir.

Bu nedenle hastanin uzun stre yogun bakimda kalmasi durumunda,
biryakininin her giin olaylarin gidisati hakkinda birkac satir yazmasi
onerilebilir.

DEUTSCHE SEPSIS-HILFE EV.

> Litfen 63‘ncii
sayfada ,Ozel
konularigin

muhatap kisi“ adl
bolime bakiniz

[» Kaynak: P Nydahl, S.
Krotsetis und S. Kopke:
Verwirrtheit— Delir auf
der Intensivstation. Infor-
mation fir Angehorige
des UKSH Universitats-
klinikum Schleswig-
Holstein]
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Normal hasta kogusunda tedavi

Kaydedilmeye deger konu 6rnekleri sunlardir: Sepsisli tiim insanlar yogun bakim iinitesinde tedavi edilmez.
= Onemli tibbi kararlar veya miidahaleler Seyir daha hafif ve hasta stabilse, yogun bakim tedavisinden
(Orn: Bugtin bir ameliyat gerekli miydi?) genellikle kaginilir.

= Odadasiradisiolaylar
(Komsu yataga mudahaleler, huzursuz diger hastalarvb))
= Hasta o giin nasil birizlenim biraktr?
(tzgln, saskin, uykuluvb.)?
= Hangi birilerleme ya da gerilemeler oldu?
= Onemli kisisel, ailevi kararlar var miydi;
aile fertleri ne yapti?

Ancak saglik ekibi, degisikliklere aninda tepki verebilmek
icin inflamasyon seviyelerini ve hayati parametreleri kontrol
eder. Normal kogusta antibiyotik, sivi ve oksijen verilmesi
de miumkindir. Yogun bakim tinitesinde kaldiktan

sonra, bircok sepsis hastasi, daha ileri tedavi icin eve

veya bir rehabilitasyon klinigine taburcu edilmeden dnce
hastanedeki normal bir kogusta biraz zaman gecirir.

Bunlar sadece 6neri olabilir. Elbette ne yazmak ve raporlamak istediginiz

size kalmis. Fotograf cekmek de cok kisisel bir karardir.

Tedaviye dahil olan hemsireler de yogun bakim giinligine giris
yapabilirler. AlImanya‘daki bircok yogun bakim tnitesi zaten boyle bir
yaklasimin icinde yer aliyor.

> Liitfen 63'ncii Yogun bakim glnligl hakkinda sorulariniz varsa, Bay Nydahl’e,
sayfada,Ozel intensivstation@sepsis-hilfe.org, veya Deutsche Sepsis-Hilfe e.V.
konularigin

muhatap kisi“ adl merkezine basvurabilirsiniz.

bolimu dikkate
aliniz

Q

www.intensivtagebuch.de web sitesinde, bu konuyla ilgili
bircok yararli ipucu ve 6rneklerin yani sira lcretsiz olarak
indirebileceginiz bir sablon bulacaksiniz.
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Takip tedavisi (AHB)

Sepsisli bircok kisi, hastaneye yatistan hemen sonra veya 14 glin icinde
dahaileri tedavi icin bir rehabilitasyon tesisine sevk edilir. Bu ileri
tedavinin planlanip planlanmadiginiilgili doktorlarla gériismelisiniz.
Basvuru genellikle hastanelerin sosyal hizmetleri tarafindan yapilr.

> Lutfen 28
Sayfadayeralan
»Sepsisin olasi
sonraki etkileri
nelerdir?* kismini
dikkate aliniz

26 ¢ 68

IIO

Daha fazla bilgiyi su adreste bulabilirsiniz:
www.deutsche-rentenversicherung.de
Orada arama kismina: Anschlussheilbehandlung giriniz.

Calisanlar s6z konusu oldugunda, Alman emeklilik sigortasi cogu
durumda bir AHB'den sorumludur ve emekliler s6z konusu oldugunda
bundan genellikle hastalik kasasi sorumludur.

Almanya‘da su anda sepsis hastalarinin tedavisinde uzmanlasmis bir
rehabilitasyon klinigi bulunmamaktadir. Rehabilitasyon tesisi secilirken
hastanin kisitliliklarinin tedavi edilebilmesi 6nemlidir. Asagida listelenen
semptomlarin teshis ve tedavi edilebilmesi icin burada genellikle uzman
norolojik bakim onerilir.

Sepsis sonrasi hastalar esas olarak asagidaki sinirlamalardan
muzdariptir:
= Polindropatiler - periferik sinir hastaliklari;
ornegin agriya, duyu bozukluklarina ve hatta
kas gevsemesine yol acar
= Miyopatiler - kas zayifliklar
= Norobilissel islev bozukluklari-
dikkat, hafiza vb.
= Travma Sonrasi Stres Bozuklugu (PTSD) —
korkular, kabuslar, ilgisizlik, uyku bozukluklari vb.
m Agrilar

DEUTSCHE SEPSIS-HILFE EV.

Ek bir hastalik varsa, 6rnegin diyaliz gerektiren bobrek hasari varsa,
secim yapilirken kur kliniginin bu hastaligi da tedavi edebileceginden
emin olunmalidir.

Hayati tehlikeyi yogun bakim tnitesinde gecirdikten sonra bircok hasta
korku ve kabus gormesinden dolayi rehabilitasyon merkezinde psikolojik
destek verilmesi tavsiye edilir.

Varsa hastanelerin sosyal hizmet uzmanlari veya saglik ve emeklilik
kasalarisize olasi rehabilitasyon klinikleri hakkinda bilgi verebilir.

> Litfen Sayfa
4o‘dayeralan
,Hangi desteklere
basvurabilirsiniz?“
kismini dikkate
aliniz

www.rehakliniken.de adli web sitesi, Almanya capinda

@)

rehabilitasyon klinikleri ve teklifleri hakkinda bir genel bakis sunar.
_/

Eve taburcu olma

Klinikte veya rehabilitasyon tesisinde kaldiktan sonra hastalar genellikle
haftalarca uzakta kaldiktan sonra eve gelirler. Cogu durumda, henliz
hastaliktan dnceki gibi gtinlitk yasam aktivitelerini gerceklestiremezler.

Budurumda, dahaileri tedaviyi aile doktorunuzla gériismelisiniz.

Ornegin, heniiz tamamlanmamissa, yatan hasta rehabilitasyon énlemi
icin mustereken basvurmak distindlebilir. Ayakta fizyoterapi ve mesleki
terapi ile psikolojik destek, gticti, dayanikliligi ve esnekligi yeniden
kazanmanin digeryollardir.

DEUTSCHE SEPSIS-HILFE EV.
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Sepsisin olasi sonraki etkileri nelerdir?

Birgok eski sepsis hastasi, hastaliktan yillar sonra bazi rahatsizliklardan
sikayet eder. Sepsis sonrasi olasi geg etkiler olarak sinir ve kas hasari,
agri, bilissel bozukluk, dayaniklilikta azalma ve zihinsel bozukluklar
tammlanmistir.

Bilissel sinirlamalar

Sepsis sirasinda, inflamatuar strecler viicuda yayihir. Tiim organlar
etkilenebilir. Beyin de etkilenebilir. Ozellikle agir bir seyrin géstergesi
olarak, yogun bakim tinitesindeki tedavi stiresi, beyin hasari olusumu
icin kanitlanmis bir risk faktoraddr. Nedenleri hakkinda pek bir sey
bilinmiyor. Ayrica, bu uzun vadeli sonuglar mutlaka hemen ortaya
ctkmaz ve bu nedenle genellikle artik sepsis ile iliskili degildir.

Asagidaki belirtiler mevcutsa, sepsis beyin hasarina neden olmus
olabilir:
= Dayanikliligin azalmasi (fiziksel veya zihinsel)
= Konsantrasyon eksikligi
= Tepki kapasitesinin yavaslamasi
= Dikkatsorunlari
= Zihinsel kapasitenin azalmasi
= Sinirli bellek performansi
= Yeni durumlara uyum saglama kapsaminda zihinsel
esneklik ve yeteneginin azalmasi

Bu tir bilissel bozukluklara genellikle anksiyete ve depresyon gibi
zihinsel bozukluklar eslik eder. Bunlar hastalik sirasinda yasanan
deneyimlerin ve sepsisin glinlitk yasam ve sosyal iliskiler tizerindeki
uzun vadeli etkilerinin sonucudur. Ayrica beyin fonksiyon bozuklugunun
baska birayirt edici 6zelligi olabilirler.

Bunlar ve bahsedilen bilissel sinirlamalar, bir kisir dongii anlaminda
birbirini gliclendirebilir.

DEUTSCHE SEPSIS-HILFE EV.

Bilissel bozukluklar ayni zamanda zihinsel bir bozuklugun sonucu
olabilir. Bilissel bozukluklar yasaminiz boyunca size eslik edebilir. Ancak
sinirlamalari azaltmanin, telafi etmenin ve onlarla yasamayi 6grenmenin
yollarivar.

Bu tiir sikayetleriniz var mi? O zaman bilissel bozukluklari
degerlendirmek ve diger tedavi seceneklerini tartismak icin norolojik
veya noropsikolojik tedavi aramalisiniz. Néropsikolojik terapi, beyin
fonksiyon bozuklugunu ve buna bagli zihinsel performanstaki
kisitlamalari azaltmak, uyumu tesvik etmek ve sosyal hayata katiliminizi
yeniden iyilestirmek icin tasarlanmistir.

> Lutfen 30‘ncu
sayfadayeralan
,Psikolojik Etkiler*
bolumint dikkate
aliniz

Daha fazla bilgiyi surada bulabilirsiniz: www.gnp.de

|IO

Litfen orada » Hastalar / etkilenenlere iliskin boliimiine gidiniz.
Orada > Ambul. neuropsych. Behandlung bulacaksin

. _J

Mesleki terapinin bir parcasi olarak, beyin glict egitimi olarak bilinen
tedaviden yararlanabilirsiniz. Bilmeceler, yapbozlar veya sudoku gibi
konsantrasyon ve hafiza oyunlari, internet‘te bulunabilen bagimsiz

beyinjimnastigiicin cesitli programlar kadar yardimci olabilir. Bazi saglik

kasalari, 6zellikle stresle basa cikmak ve rahatlamayi tesvik etmekicin
cok sayida kurs sunmaktadir.

Belki de en onemlisi: Geri cekilmek istediginizde bile zihinsel, fiziksel
ve sosyal olarak mimkiin oldugunca aktif kaliniz. Giinliik yasamdaki
aktivite beyniniz icin en 6nemli egitimdir.

Norobilissel yetersizliklerden de etkilenen eski sepsis hastalariyla
iletisime gecmek ister misiniz? O halde litfen mitte@sepsis-hilfe.org
Uzerinden Bay Kohler, veya DSH ofisi ile iletisime geciniz.

DEUTSCHE SEPSIS-HILFE EV.

> Litfen 63‘ncii
sayfada ,Ozel
konularigin
muhatap kisi“ adl
bolimu dikkate
aliniz
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Sinir ve kas hasari

Sepsis, felg, duyu bozukluklari, kas zayifligi, koordinasyon sorunlari,
yutma glcligi ve agri seklinde kendini gosteren sinir ve kas hasarina
neden olabilir. Bu, kritik hastalik polindropatisi (CIP) veya kritik hastalik
miyopatisi (CIM) olarak adlandirilir.

Nedenleri cesitlidir, ancak heniiz tam olarak anlasiimamistir. Ornegin
mekanik ventilasyon, egzersiz eksikligi, ilac ve yapay beslenme hasara
neden olabilir. Hastaligin hafif formlari tamamen gerileyebilirken, daha
ciddi vakalarda genellikle sadece kismi bir iyilesme beklenebilir.

CIP veya CIM‘i gosteren semptom ve bulgulariniz varsa, bir nérologa
goriinmeniz dnerilir. Sizinle Ergoterapi ve fizyoterapi veya agri tedavisi
gibi daha fazla teshis ve tedavi tizerinde konusacaktir.

Psikolojik Etkiler

Eski sepsis hastalarinin yaklasik %55 hastaneden taburcu olduktan
sonrakiilkyilicinde artan zihinsel stres belirtileri gelistirir. Benzer sekilde,
sevilen birinin hayati tehlike arz eden bir duruma maruz kalmasina tanik
olan bircok aile tiyesi de psikolojik etkilerden muzdariptir. Depresyon,
anksiyete bozukluklari ve travma sonrasi stres bozuklugu (TSSB) burada
ozellikle dikkat cekicidir. Bazi durumlarda, semptomlar yalnizca uzun
vadede, yani aylar, bazen yillar sonra ortaya cikar.

TSSB, yasami tehdit eden bir hastaligin kesinlikle temsil ettigi gibi, asiri
stresli bir olaya verilen psikolojik bir tepkidir. Herkes stresli deneyimlere
bireysel olarak tepki verir. Sonuc uyku bozukluklari, kabuslar, distik

ruh hali, sinirlilik, kayitsizlik veya belirgin korkular olabilir. Kisilik
degisikligi, genellikle sosyal cevrede anlayis eksikligi ile karsilanir ve bu da
etkilenenler arasinda hayal kirikligini tetikler. Esler arasindaki iliskiler de
bundan etkilenebilir.

DEUTSCHE SEPSIS-HILFE EV.

Arastirmalar ayrica, sepsis sonrasi artan TSSB semptomlarindan
muzdarip olan kisilerin, TSSB semptom seviyelerinde artis olmayan
hastalara gore daha fazla fiziksel semptomlara (bitkinlik, viicut agrilari,
mide ve kalp problemleri) sahip oldugunu gostermektedir. Tedavi
edilmedigi takdirde semptomlar kroniklesebileceginden TSSB, gerekirse
psikotrop ilaclarin destegi ile travma odakli psikoterapi ile tedavi
edilmelidir. Sizi tedavi eden psikoterapistin travma terapisinde uygun
niteliklere ve deneyime sahip oldugundan emin olunuz.

Zihinsel bozukluklar ayrica beyin fonksiyon bozuklugunun bir
gostergesi olabilir. Bu bir nérolog tarafindan kontrol edilmelidir.

Hem hastalar hem de yakinlari siklikla psikolojik kisitliliklarla daha iyi bas
edebilmek icin yardim isterler. Asagidaki kisilere danisabilirsiniz:

= Aile doktoru her zaman ilk temas noktasi olmalidir. Belirtilerin
organik nedenleri olup olmadigini netlestirebilir ve daha ileri tedavi
icin doktorlara yonlendirebilir.

= Bir psikiyatrist tip okuduktan sonra, zihinsel hastaliklar hakkinda
bilgi edindigi uzmanlk egitimini tamamlar. Psikiyatristlerin ilag
yazmalarinaizin verilir.

= Psikolojik psikoterapistler, psikoloji okuduktan sonra, devlet
onayli egitimi de tamamlarlar. Semptomlarin psikolojik nedenlerine
odaklanirlar. Tedaviniz bilimsel olarak kanitlanmis proseddrlere
dayanmaktadir; ilag yazamazlar. Terapi, hastanin akil hastaliginin
nedenleriyle basa clkmasina ve bununla basa ¢cikmanin yeniyollarini
ogrenmesine yardimci olmalidir. Aile doktorunuzun yonlendirmesi
olmadan da bir psikoterapiste danisabilirsiniz.

DEUTSCHE SEPSIS-HILFE EV.

[Kaynaklar:
Jaenichen D,
Brunkhorst FM,
Straufd B, Rosendahl
] (2012). Kérperliche
und psychische
Langzeitfolgen
nach intensiv-
medizinischer
Behandlungeiner
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bei Patienten und
Angehorigen.
Psychother Psych
Med 62, 335-343]

> Litfen Sayfa
28‘deyeralan
,Biligsel
sinirlamalar
bolimunt dikkate
aliniz
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ilgili psikoterapist odalarinin web sitelerinde bélgenizdeki Sadece sepsis hastalarinin kendileri degil, yakinlari da benzer seyler
psikoterapistleri bulabilirsiniz. Saglik kasalari, ayrica psikiyatristler ve yasayan kisilerle iletisime gecebilir. Karsilikl destek odak noktasidir.
psikoterapistler hakkinda bilgi saglayabilir. Genellikle bekleme stireleri
oldugu icin birkac psikoterapiste sormak mantiklidir. ilk gériismede,
saglik kasasinin masraflari karsilayip karsilayamayacagini her zaman

Telefonla danisma servisini aramak daha da kisadir. Ancak, orada bir
konstltasyon tedavinin yerini alamaz. 0800 1110111 ve 0800 1110222
) o numaralari, gonlllii papazlar ile ticretsiz olarak ve gliniin her saati
netlestirmelisiniz. - " "
konusmalk icin kullanilabilir. Danismanlik anonimdir ve herkese agiktir.
Ek olarak, psikoterapistler kendilerini tanitma ve psikoterapotik bir
konsUltasyonda tedavinin anlamli olup olmayacagini aciklama firsati
sunar. Boyle bir danisma saati genellikle bir randevu alindiktan sonra
gerceklesir. Psikoterapistlere dogrudan erisim saglamali ve uzun
bekleme surelerini ortadan kaldirmalidir. Ayrica Kanuni Saglik Sigortasi
Hekimleri Dernekleri‘nin konstiltasyon saatleriicin randevu ayarlayan
randevu hizmet noktalari da terapist arayisini kolaylastirmalidir.

IIO

Telefon danismanligi:

0800 1110111 veya 0800 1110222 (licretsiz ve 7/24)

Sohbet ve e-posta danismanligi da www.telefonseelsorge.de
adresinde sunulmaktadir.

|Io

Randevu hizmet merkezi:

www.bundesgesundheitsministerium.de/terminservice-und- Agnilar

versorgungsgesetz.html Kronik agri, bazi eski sepsis hastalarinin yasadigi uzun vadeli etkilerden
biridir. Her seyden énce, bir doktor semptomlarin nedeninin baska

) e hastaliklar olup olmadigini netlestirmelidir. Almanya‘daki bircok biyk
Muayenehanelere ek olarak psikoterapi poliklinikleri de bulunmaktadir.

Cenellikle tiniversitelere, egitim enstitllerine veya hastanelere
baglidirlar.

hastanenin, kronik agri hastalarinin tedavisinde uzmanlasmis bir agri
tedavisi bolim vardir. Terapi, agri kesicilerin verilmesine ek olarak,
fizyoterapik 6nlemleri, gevseme tekniklerini 6grenmeyi ve psikososyal
Psikoterapiye adim atmak hala zorsa, psikososyal danisma merkezleri bakimricerebilir.

alternatif baslangi¢ noktalaridir. Genellikle web sitelerinde, giinliik

gazetelerde veya telefon rehberinde (,Tavsiye“ basligi altinda)

bulunabilen yerel teklifler vardir. Ampiitasyonlar

L . . Sepsis baglaminda, kilcal damarlarinda dolasim bozukluklari ortaya
Bazen, 6rnegin randevu icin uzun siire beklemek kacginilmazsa, kisa

stireli destek aramak mantiklidir. Bir olasilik kendi kendine yardim
gruplaridir. Teklifler, 6rnegin kendi kendine yardim gruplarini tesvik
etmek ve desteklemek icin Ulusal iletisim ve Bilgi Merkezi araciligiyla
cevrimici olarak bulunabilir.

cikabilir. Asiri durumlarda, drnegin bir parmak ucu falanksinin 6lmesi
mimkinddr. Etkilenen ve dizelmesi mimkiin olmayan bélimin
amputasyonu (kesilmesi) gerekli olabilir. Boyle travmatik bir olayi
islemek ve ortaya ¢ikan sinirlamalarla basa cikmak icin 6zel fiziksel ve
psikolojik tedavi gereklidir.

= | Kendikendineyardim gruplar::
www.nakos.de
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> Liitfen 63*nci Doktorunuzla sinirlamalariniza gore uyarlanmis terapiler ve

;ayfaldafc:’ze' rehabilitasyon seceneklerinin yani sira diger prosedurler tizerine
onularigin . . . .
muhatap kisi* adl konusunuz. Ayrica ampitasyon gecirmek zorunda kalan eski sepsis
bslimii dikkate hastalaryla iletisime gegmek isterseniz, litfen nord@sepsis-hilfe.org
aliniz tizerinden Bay Trumann veya DSH ofisiile iletisime geciniz.

Kilo kaybi

Bircok hasta, hastanede kaldiklari stire boyunca, ézellikle de daha
uzun stire yogun bakimda kaldiklarinda kilo kaybederler. Bu genellikle
hastaneden taburcu olduktan sonrakiilk donemde devam eder.

Aile doktorunuzla olasi bir diyet plani tizerinde konusunuz. Normal
gida alimina ek olarak, yliksek kalorili icecekler vermeyi distinebilir. Kilo
kaybi devam ederse, dis problemleri veya yutma bozukluklari gibi diger
tetikleyici faktorler kontrol edilmelidir.

lyilesmeniz icin ne yapabilirsiniz?

Sepsisten kurtulduktan sonra hayat eskisi gibi olmayabiliv. Birgok hasta
kendini cok zayif hisseder, ok az diirtiiye sahiptir ve ¢ok direngli degildir.
Bazilari daha uzun bir siire boyunca baskalarinin yardimina bagimlidir.
Biitiin bunlar olduk¢a normaldir giinkii viicudun yenilenmesi igin cok
zamana ihtiyaci vardir.

Kendinize zaman verin.

Her seye ragmen degisen giinlik yasaminizda ustalasmaniza yardimci
olacak baziipuclarini bir araya getirdik:

= Kiciik adimlarla baslayin. Kendinize meydan okuyun, ancak kendinizi
bunaltmayin. Kiiclk aktiviteler bile dayanikliliginizi stirekli olarak
artirmaniz anlamina gelir.

= Kendinize dinlenme molalariverin, ¢linkl bunlar viicudunuz icin
egzersiz kadar dnemlidir.
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= Yavasama istikrarli bir sekilde aktivitenizi artirin.

= Dengeli bir uyku ve uyanma ritmi saglayin.

= Cercekciolmayan hedeflere veda edin.

= Gunlik rutininizi degisen yasam durumuna uyarlayin.

= Yasaminiz ve glinlitk yasaminiz tizerinde 6z denetiminizi artirin,
ancak yardima almaniza da izin verin.

= Hatalarinizi affedin.

= Uzun siire yogun bakim tnitesinde yatmak zorunda kaldiniz mr?
Artik bu konaklamayi hatirlamiyor musun? Orada gecirdiginiz zamani
dahaiyi anlamakve islemek istiyorsaniz, yogun bakim tnitesini tekrar
ziyaret etmeniz ve personelin size ekipman ve yardimci maddeler
hakkinda bilgi vermesini saglamaniz faydali olabilir.

Uzun iyilesme evrelerine ragmen, bircok eski sepsis hastasi, hastaliktan
onceki fiziksel ve zihinsel performansi artik geri kazanamaz. Ancak,

bir dizi rapor, hastaliktan etkilenenlerin degisiklikleri kabul etmeyi ve
hayatlarini yeni bir temel lizerine insa etmeyi 6grendiklerini gosteriyor.

Halihazirda basardiklarinizla gurur duyun.

llo

Lisa 24 yasinda
hastalanmisti.
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> Litfen 30'ncu
sayfadayeralan
,Psikolojik Etkiler*
bolimunt dikkate
aliniz
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Aile yakinlari icin 6nemli bilgi:
Stres ve kederle basa cikmak

Onceki sayfalarda anlatildigi gibi: Sepsis sadece etkilenen kisi igin degil, es
ve aile iiyeleriigin de bir doniim noktasidir.

Akut hastalik sirasinda hasta kisi icin oradaydiniz, muhtemelen onu

hastanede veya rehabilitasyon merkezinde aylarca diizenli olarak ziyaret
ettiniz. Hasta eve geldiginde destek devam eder. Glindelik hayat yeniden

yapilandiriimali, doktor randevulari alinmali ve bakim devralinmalidir.
Gelecekle ilgili finansal endiseler ve korkular da olabilir. Bu durum cogu
zaman aile fertlerinde bitkinlige ve psikolojik bozukluklara yol acar.

Kendinize dinlenme ve zaman ayirmaniz da 6nemlidir. Kaynaklarinizi
korumaniz son derece 6nemlidir ¢iinkii sevdiklerinizin iyilesme streci
aylar stirebilir. Mimkinse, glinlik programiniza yalnizca kendiniz icin,
ylriyusicin, arkadaslarla bulusmak icin vb. sabit zamanlar ilave ediniz.

Arkadaslarinizdan ve ailenizden yardim istemekten ¢ekinmeyiniz.

Aile ferdinin olimii kacinilmaz olacak kadar agir hasta olan aile
fertlerinin 6zel destege ihtiyaclari vardir. Bu durumda, yerel dariilaceze
ve palyatif bakim tesislerine basvurmaniz énerilir.

Gercek su ki:
Ne yazik ki, hem akut donemde
hem de sonraki asamalarda az

sayida olmayan sepsis hastasi
olmektedir.
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Sevilen birinin kaybu istisnai bir durumu temsil eder ve duygusal dengeyi
sarsar. Keder bir hastalik degildir, ancak ihtiyaciniz olan yardim ve
destegin mevcut olmamasi durumunda uzun vadede sizi hasta edebilir.

Geride kalanlara sunulan bir dizi yas destek hizmeti vardir.

Durumla basa ¢cikamayacaginizi diisiiniiyorsaniz, o zaman dariilaceze
hizmetlerine basvurabilirsiniz.

Bolgenizdeki dariilacezeleri su web sitesinde bulabilirsiniz: E
www.wegweiser-hospiz-palliativmedizin.de

Yas slirecinin sizin icin nasil gériindig, tizerinde calisanlarla bireysel
olarak gorusilecektir. Baska bir secenek de yas donemini sorunsuz
atlatabilmek icin olusturulan grup tedavileri olabilir. ilgili teklifleri
cevrimici olarak, drnegin kendi kendine yardim gruplarinin tesvik
edilmesi ve desteklenmesi icin Ulusal iletisim ve Bilgi Merkezi araciligiyla
bulabilirsiniz.

|Io

Kendi kendine yardim gruplarini tesvik etmek ve desteklemek icin
bilgi merkezi: www.nakos.de
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> Lutfen 63‘ncii
sayfada,Ozel
konularigin
mubhatap kisi“adli
bélame bakiniz
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Hangi desteklere basvurabilirsiniz?

Sepsisten sonra sizin veya sevdiginiz kisinin destege ihtiyaci olabilir.

Bu bolim, size mevcut yardim hakkinda kisa bir genel bakis sunmayi
amaclamaktadir. Daha fazla soru icin unterstuetzung@sepsis-hilfe.org
uzerinden Bay Leisgang, veya DSH ofisi ile iletisime gecebilirsiniz.

Agir Engelliler Hukuku

Sepsisten sag ciktiktan sonra, Alman Sosyal Guvenlik Yasasi IX‘un 2.
maddesindeki tanima gore bir engellilik mevcut olabilir. Fiziksel islev,
zihinsel yetenek veya zihinsel saglik, altiaydan uzun bir stire yiiksek
olasilikla yas icin tipik olan durumdan saparsa ve bu nedenle toplumdaki
hayata katilim bozulursa bu durum sz konusu olacaktir,

Sizin veya yakinlarinizin engelinin (CdB) olup olmadigi ve derecesi
sorumlu makamlar tarafindan belirlenir.

Lutfen bu konuda ve ilgili web sitelerinde basvuru siireci hakkinda
daha fazla bilgi edinin. Bunlari burada bulabilirsiniz:
www.integrationsaemter.de » arama bolimtune sunu girin:
JVersorgungsamter und zustandige Behorden'.

Basvuru ile birlikte sunulan bulgularin raporlari stireci hizlandirir. Bakim
dairesi ayrica 6rnegin. Tedavi eden hekimlerin bulgularini ve hastaneden
taburculuk raporlarini inceleyebilir. istisnai durumlarda, bakim
dairesinde tibbi degerlendirmeler yapilir. Yetkili makamlarin saglik
hizmeti veya bir uzman, belgeleri Tibbi Bakim Yonetmeligi (VersMedV)
uyarinca degerlendirecektir.

Bu temelde, yetkili makam bir engelin varligina, engelin derecesine
ve buna karsilik gelen isaretlere (@gir 6ztrli kisinin kimlik kartindaki,
engellilik tirin belirten yazi) karar verir.
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Birkac engel belirlenirse, genel bir GdB olusturulur. Genel CdB‘nin en
az 20 olmasi durumunda bir degerlendirme bildirimi yapilir. Belirlenen
toplam GdB 20'nin altinda ise ne karar ne de kimlik karti s6z konusu
olmaktadir. GdB, puanlar ve ilgili dezavantajlara iliskin tazminat
hakkinda daha fazla bilgi, sorumlu midirliginizin web sitesinde
bulunabilir.

Engelliliginizin belirlenmesine iliskin karara katilmiyorsaniz,
itiraz edebilirsiniz.DYasal streye (bildirimin teslim edilmesinden
sonraki bir ay icinde) uyulmalidir. itiraz yazili olarak yapilmali ve
gerekcelendirilmelidir.

Gergek su ki:

Resmi prosediir iicretsizdir

Bakim kanunu

Uzun sireli sosyal bakim sigortasiicin, bir kisinin bakima muhtac olup
olmadigi ve ne 6lclide bakima muhtag oldugu, asagidaki alanlarda halen
sahip oldugu kendi basina hareket etme ve becerilere baghdir:

= Hareketlilik

= Bilissel ve iletisim becerileri

= Davranissal ve psikolojik sorunlar

= Kendi kendine yeterlilik

= Hastalik veya terapinin neden oldugu gereklilik ve stresleri kendi
basina asmak ve bunlarla basa ¢ikmak

= Glnlik yasam ve sosyal iliskilerin organizasyonu

Bakima muhtag bir kisi olarak, evde bakim icin bakicinizla birlikte bir
basvuruda bulunmadan énce, size bir bakim derecesinin tahsis edilip
edilmedigini kontrol etmelisiniz.

DEUTSCHE SEPSIS-HILFE EV.
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Bakima muhtag kisinin yasal veya 6zel saglik sigortasi, bakim
sigortasindan sorumludur - bu nedenle bakim basvurusu orada
yapiimalidir. ilk kez basvuruyorsaniz, basvuruyu gonderdikten sonraki iki
haftaicinde bakim tavsiyesi alma hakkiniz vardir. Dilerseniz danismanlik
evinizde de verilebilir.

Basvuru yapildiktan sonra, saglk sigortasi sirketinin (MDK) saglik
hizmetinden bir ekspertiz, ziyaret sirasinda, bakim ihtiyacini ve bakim
derecesini belirler.

Randevunun sizinle koordine edilecegini basvuruda belirttiniz.

=

ﬂ

https://nullbarriere.de/pflegegradrechner.html

adresindeki bireysel modiilleri tamamladiysaniz, elde ettiginiz
puanlarin sayisi ve ilgili bakim derecesi goriintilenecektir.
Daha sonraki bir MDK degerlendirmesi igin ayri modiil

girislerinin belgelenmesi (yazdirilmasi) tavsiye edilir

MDK ziyareti nasil olur ve buna nasil hazirlaniyorsunuz?
Degerlendirmede esas olarak bakimdan sorumlu olan kisinin ve
gerekirse amir veya yetkili temsilcinin bulunmasi mantiklidir. Birlikte,
uzmana gunlitk yasamdaki bakim durumu hakkinda bilgi verirsiniz

- ornegin, kendi basiniza hala ne yapilabilir, nerede zorluklar var ve
nerede yardima ihtiyac duyuluyor. Bir bakim kurumunun mevcut

tibbi raporlarini, ilag kullanim listesini, ve olasi bakim belgelerini

ibraz ediniz. Degerleme uzmanina ne tiirde sorulariniz oldugunu
onceden belirleyiniz. MDK'yi ziyaret ettiginizde asla “kendinizi
toparlamaya” calismamali ve sahte utangtan kaynaklanan sorunlari
onemsizlestirmemeli veya gizlememelisiniz. MDK ziyaretinden dnce bir
bakim glnlugu tutarsaniz veya ,Ev ortaminda bakim degerlendirmesi*
anketini doldurursaniz, kosullar ve bakimla ilgili cabalar hakkinda daha
fazla netlik kazanacaksiniz. Boylece MDK ziyaretine iyi hazirlanmis
olacaksiniz.
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aha fazla bilgiyi MDK ana sayfasinda bulabilirsiniz:
www.medizinischerdienst.de

https://www.medizinischerdienst.de/fileadmin/MD-zentraler-

Ordner/Downloads/o1_Pflegebegutachtung/Pflegeflyer
A4-VERSION_2022_TUR_o1_UA pdf

Bir bakim derecesi kabul edildi mi?
Bakim seviyesi 2'den itibaren bakim parasiile ayni yardim veya her
ikisinin kombinasyonu arasinda se¢im yapabilirsiniz.

;

Bakim derecesi ve olasi faydalar hakkinda daha fazla bilgiyi su
adreste bulabilirsiniz: www.bundesgesundheitsministerium.de
Suna gidin » Hizmet > Yayinlar » Bakim secenegine

Onleyici bakim

Aile ferdine evde mi bakiyorsunuz ve 6rnegin bir tatil veya hastalik
nedeniyle bunuyapamiyor musunuz? Bu durumda bakim sigortasi, evde
bakimin devamiicin yilda en fazla alti hafta boyunca bakim kademesi
2'denazamit.612 Euro 6der.

Yakin aile fertleri gecici bakim alirsa, altr haftaya kadar1,5 kati bakim
parasi 6denir.

Gegici bakim

Kisa stireli bakim, 6rnegin bir tedavi veya tatil sirasinda bakicinin

uzun streli yoklugu icin bir secenektir. Bakima muhtag kisi daha sonra
kisa stireli bakim yerleri sunan bir tesiste kalabilir - bakici orada bir
rehabilitasyon dnleminde yer aliyorsa bir rehabilitasyon kliniginde bile
kalabilir.

Bir hastanede kalmanin yénetilmesi gerektiginden sonra evde bakima
gecis yapilirken de gecici bakim gerekli olabilir. Bakim dereceleri 2 ile 5
arasinda olan, tim bakima muhtaclar icin bakim sigortasi 6denegi ayni
miktarda mevcuttur. Yardimin miktari suanda takvim yili basina sekiz
haftaya kadaryilda1.612 Euro'ya kadardir.
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Bakim hizmeti verenlerin isten muaf tutulmasi

Belirli kosullar altinda bakicilar, kendilerini gecici olarak bakim
gorevlerine vermek icin mesleki faaliyetlerinden kismen veya tamamen
serbest birakilabilirler. Daha fazla bilgi Federal Aile, Yaslilar, Kadinlar ve
Cenclik Bakanhginin internet sitesinde bulunabilir.

]

Bakim konusunda daha fazla bilgiyi Federal Saglik Bakanliginin \
internet sitesinde bulabilirsiniz:
https://www.bundesgesundheitsministerium.de/themen/pflege/
online-ratgeber-pflege/leistungen-der-pflegeversicherung/
leistungen-im-ueberblick.html

Asagidaki faydali brosiirleri buradan indirebilirsiniz:

https://www.bundesgesundheitsministerium.de/service/
publikationen/details/ratgeber-pflege-tuerkisch.html

https://www.bundesgesundheitsministerium.de/service/

publikationen/details/pflegeleistungen-zum-nachschlagen.html

——

Bakim arac ve gerecleri

Bakim yardimcilari, evde bakim icin gerekli olan cihaz ve malzemelerdir.
Bakimi kolaylastirir ve bakima muhtac kisinin semptomlarini hafifletir
veya daha bagimsiz bir yasam stirmesine yardimci olur.

= Teknik bakim yardimlari genellikle bakim sigortasi tarafindan kismen
veya ek bir ddeme karsiliginda saglanir.

[+

www.bmfsfj.de/bmfsfj/themen/aeltere-menschen/
vereinbarkeit-von-pflege-und-beruf/familienpflegezeit/die-
familienpflegezeit/75714
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= Sarf malzemeleri, 6rnegin, Tek kullanimlik eldivenler, yatak pedleri
veya dezenfektanlar, bakima muhtac kisinin kendisi almasi gerekir.
Tim bakim kademelerinde bakim sigortasindan suandaki duruma
gore ayda 40 Euro'ya kadar tazminat alinmaktadir (1-5).

Digeryardimlar

Konut yardimi

Konut yardimi, engellilere uygun bir dairenin satin alinmasi, donatilmasi
veya bakimiicin yapilan mali destektir. Cesitli hizmet saglayicilar
sorumlu olabilir, rnegin: Uzun streli bakim sigortasi, kaza sigortas,
emeklilik sigortasi ve isbulma kurumu ve ayni zamanda entegrasyon
madarlagi. Her bir federal eyaletlerde de konut stibvansiyon
programlari bulunmaktadir.

Dogru sekilde nasil devam edilecegine dair 6nemli bir ipucu: Once
tavsiye alin, ardindan basvuruyu génderin ve onay icin bekleyin. Once
tadilat yapip sonra basvuruda bulunan hic kimsenin mali destek alma
hakkryoktur!

Daha fazla bilgi icin, bkz:

@)

www.bundesgesundheitsministerium.de/leistungen-der-pflege/
pflegehilfsmittel.html
_J

Aragyardimlari

Biraracin satin alinmasi veya donustirilmesi gerekebilirya da ehliyet
icin masraflar olabilir. Motorlu Arac Yardim Yonetmeligi ilgili hizmetleri
duzenler.

DEUTSCHE SEPSIS-HILFE EV.
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Bakim vekaleti/Refakatci ve hasta
tasarrufu ne demektir?

Bu bolimde bakim vekaleti, refakatci tasarrufu ve hasta tasarrufu
kavramlari kisaca agiklanmaktadir. Herkesin saghk durumu iyiyken
bu belgeleri dlizenlemeyi diisiinmesi ve icerigini ailesi ve potansiyel
vekillerle tartismasi tavsiye edilir. Bu, hastalik durumunda hastanin
menfaati icin 6nlem alinmasini ve yasal ve mali konularin devam
etmesini saglamanin tek yoludur.

Q Bilgilere suradan erisebilirsiniz: www.bmjv.de/DE/Themen/
VorsorgeUndPatientenrechte/Betreuungsrecht/Betreuungsrecht_
node.htm|

= Bakim vekaleti— Bir vekaletname, artikisleri kendiniz yapamiyorsaniz,
islerinizi kimin yonetebilecegini ve sizin adiniza kararlar alabilecegini
belirtmenize olanak tanir. Vekaletnamenin mimkin oldugunca ayrintili
olarak yazilmasi mantiklidir. Tarafsiz bir kisi, vekalet verildigi sirada
bireyin akli dengesinin yerine olduguna taniklik etmelidir.

= Refakatgi tasarrufu—Aniden bakim ihtiyaci ortaya cikarsa ve
vekaletname yoksa akrabalar bakilacak kisi icin herhangi bir hukuki
islem yapamazlar. Vesayet mahkemesi daha sonra yasal bir vasi

tayin eder. Bu tcretlidir. Ancak, gerektiginde kanuni vesayeti kimin
devralacagi 6nceden vesayet karari ile belirlenirse vesayet mahkemesi
bu karara bagl kalmaktadir.

= Hasta tasarrufu—Bir hasta tasarrufuile, artik gorisiintizii ifade
edemeyecek veya artik onay veremeyecek haldeyseniz, hangi tibbi
tedavinin yapilabilecegini belirtebilirsiniz.
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r—YararIanabiIeceginiz web siteleri:

Alman Emeklilik Sigortasi:
= Takip tedavisi: www.deutsche-rentenversicherung.de

Entegrasyon Miidiirlikleri:
= Basvuru: www.integrationsaemter.de » arama araligina sunu giriniz:
Bakim mdurliikleri ve yetkili makamlar

MDK: www.medizinischerdienst.de
= https://www.medizinischerdienst.de/fileadmin/MD-zentraler-Ordner/Downloads/
01_Pflegebegutachtung/Pflegeflyer_A4-VERSION_2022_TUR_o1_UA pdf

Federal Saglik Bakanligi:
= Randevu hizmet noktasi: www.bundesgesundheitsministerium.de/
terminservice-und-versorgungsgesetz.html

Bakim derecesi ve olasi faydalar:
= www.bundesgesundheitsministerium.de
Suna gidin » Hizmet » Yayinlar» Bakim secenegine

= https://www.bundesgesundheitsministerium.de/themen/pflege/online-ratgeber-
pflege/leistungen-der-pflegeversicherung/leistungen-im-ueberblick html

= https://www.bundesgesundheitsministerium.de/service/publikationen/
details/ratgeber-pflege-tuerkisch.html

= https://www.bundesgesundheitsministerium.de/service/publikationen/details/
pflegeleistungen-zum-nachschlagen html

Aile, yashlar, kadinlar ve genclere iliskin Federal Bakanlik:
= https://www.bmfsfj.de/bmfsfj/themen/aeltere-menschen/vereinbarkeit-
von-pflege-und-beruf/familienpflegezeit/die-familienpflegezeit-75714

Federal Adalet ve Tiiketiciyi Koruma Bakanligi:
= www.bmjv.de/DE/Themen/VorsorgeUndPatientenrechte/Betreuungsrecht/
Betreuungsrecht_node.html

Kendi kendine yardim gruplari: www.nakos.de

Ayakta noro-psisik. Tedavi: www.gnp.de
» Litfen su boliime giriniz > Flir Patienten/Betroffene
- Ambul. neuropsych. Behandlung

Telefon danismanlig:
0800 1110111 oder 0800 1110222 (licretsiz ve 7/24)
www.telefonseelsorge.de Sohbet ve e-posta danismanligi
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50  Eskibir hastanin bakis agisindan sepsis
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Eski bir hastanin bakis acisindan sepsis

2012 yazinda, 49 yasindayken Steffi A. siddetli septik soktan zar zor
kurtuldu. Onu sonsuza dek degistiren bir olay. O zamandan beri, hayati
oncesi ve sonrasl, eski ve yeni zaman hesaplanmasina béliinmiistiir. Kendi
bakis agisini anlatiyor.

Rutin bir fizik muayene sirasinda tesadiifi bir bulguydu bu: Yaklasik
sekiz yil 6nce, bende, bilgilere gore kiiciik ve safra kesesini tamamen
tahris etmeyen ve hicbir tehlike olusturmayan safra taslari bulundu.
Herhangi bir semptomum olmadigi siirece, esas olarak, dogustan gelen
bir kan bozuklugu nedeniyle biiytik 6l¢tide bityimis olan karacigerim
nedeniyle, ona dokunmamam onerildi.

Ancak tipik semptomlar (belirli gida intoleranslari, siddetli mide
bulantisi ve kolik semptomlari gibi) kendilerini uzun siire bekletmediler.
Bu ,saldirilar“arasindaki araliklar gitgide kisaldi, yle ki Temmuz 2012'de
yatan hasta olarak kabul edilmem gerekti. Cesitli tetkiklerin ardindan
nihayet safra kesesinin alinmasina karar verildi. Ancak bana ancak iltihap
azaldiktan sonra ameliyat olabilecegim soylendi. Bu yiizden Eyliil ayi

icin planlanan ve korkmadan bekledigim ameliyattan énce eve gitmeme
izin verildi, ise gittim, hatta tekrar (doktor onayt ile) seyahat etmek de
istedim.

Ama bunlarin hicbirini gerceklestiremedim...

Ancak t¢ hafta sonra durumum dramatik bir sekilde kétilesti. Siddetli
mide bulantisi ve neredeyse dayanilmaz “kemer benzeri” karin agrisiyla
gecen bir geceden sonra, cagrilan aile doktoru hemen acil servise haber
verdi ve beni acil tibbi miidahale ile yakindaki hastanenin kurtarma
merkezine aldirdi. Neredeyse dayanilmaz aciya ragmen, ayni anda hem
basim dontyor hem de uykum geliyordu, ama - o sirada anlayamadigim
nedenlerden dolayi - sezgisel olarak, olacaklara dair tarif edilemez
derecede bilyiik bir korku hissettim. Oliim korkusuntu..
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Evimde yatagimin yanina diz ¢coklp bana agri kesici veren acil doktoru
uzun stre son anim olacakti. Ardindan yogun bakim tinitesinin trkttct
sesleri geliyordu. Bu birkag hafta sonraydi.

3 Agustos 2012‘de, amansiz ve yikici bir prognozla hastanede

yogun bakim iinitesine kabul edildim. S6zde ,zararsiz safra taslari
tarafindan tetiklenen nekrotizan pankreatit gelismisti — Bu, cok kisa
stirede coklu organ yetmezligine yol acan ve acil organ replasman
tedavisini gerekli kilan siddetli septik sokun nedeniydi. Akrabalarima,
énumizdeki iki saaticinde hayatta kalamayacagimin 6ngorlebilir
olmadigi séylendi ve iki giin 6nce isvec'te bir sémestr icin yurt disina
giden oglumdan, annesine bakmak, onu tekrar gérmek ve onunla
vedalasmak amaciyla ilgilenen doktorun tavsiyesi (izerine derhal geri
gelmesi istendi.

Q

Yogun bakim
linitesindeki septik
soklu hastanin
fotografi
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Ama biitiin bunlari daha sonra 6grenedim...
Amabuarada, gogls kemiginden kasik kemigine kadar acik tutulan
ve sadece steril folyo ile kapatilan bir karin tzerinde birkac ameliyatla,
trakeotomize edilmis ve havalandiriimis yapay bir komada haftalar

gecmisti.

Komple pihtilasma yetmezligi dahil her tiirli komplikasyon meydana
geldi, nekroz nedeniyle dalak alinmasi gerekti ve mevcut dalak ven
trombozu, kilcal kacak sendromu, septik ensefalopati ve kritik hastalik
polindropatisi ve polimiyopati gelisti. Bitin bunlar beni uzun bir stire
mutlak olimciil tehlikede birakti ve bunu ancak cok sonra anlayabildim.
Bunun farkina varmak benim icin bugtin bile hala zor.

Hepsinden kotiis, tetiklenen komada ve ilacin yavas yavas
Jyavaslamasi“sirasinda katlanmak zorunda kaldigim korkulari, kabuslar
ve haliisinasyonlariyasadim - bu, doktorlarin ilaci birakmaya kiyasla
kesinlikle sebepsiz olmadigi bir durum. Bir daha asla béyle bir seye
katlanmak zorunda kalmak istemiyorum.

Altrhafta yogun bakimda 18 kilo verdim. Tekrar “uyandigimda” birara
orada bana tutulan aynada artik kendimi taniyamiyordum. Normalde
hafife aldiginiz her seyi — nefes almak, yemek yemek, yutmak,
konusmak, sonra oturmak ve bir giin ayakta durmak ve yiiriimek —
bunlar sifirdan 6grenmek zorundaydim. Ve sepsisten sag ciktiktan
sonra hicbir seyin, kesinlikle hicbir seyin artik “normal” olmadigini
anladim.

Baslangicta misait bir rehabilitasyon yeri olmadigindan, ITS'den bir
IMC istasyonuna sevk edildim. Oradan, on glin sonra, agir engelliler
kogusunda tekerlekli sandalye stireciyle baslayan, nihayet erken
norolojik rehabilitasyona alindim, ve yedi hafta sonra kendi ayaklarima
glivenmeye basladim. Uzun ve sonsuz mesakkatli bir yolculuktu bu...
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Biryil ig ay sonra yavas yavas isime yeniden entegre olmaya
baslayabildim, ki simdi - tim tahminlerin aksine - isimi tam olarak
yapiyorum (iki vardiyali bir sistemde, hafta sonu ve resmi tatil hizmetleri
ve ndbet goreviyle). Bu bana genellikle tamamen iste kalan ¢cok fazla
enerjiye mal oluyor. Glnliik hayatin geri kalani da beni sik sik zorluyor,
cabuk yoruluyorum ve daha az direncli oluyorum, bazen konsantrasyon
ve hafiza bozukluklarinin yani sira polinéropati nedeniyle ellerimde

ve ayaklarimda duyusal rahatsizliklar yasiyorum. Siddetli sepsisin bir
baska kalintisi, tist karinda strekli bir baski hissi olarak algiladigim,
dizenliolarak izlenmesi gereken ve kimsenin bir tehlike olup olmadigini
bilmedigi karacigerde cok biiyiik bir nekroz odagidir.

Ama hayattayim ve bunun icin sonsuz minnettarim!
Dogruzamanda dogru yerde ve oradaki en iyi ellerde oldugum icin cok
sansliydim: Cok 6nceleri benim icin bir tiir ‘model kogus” olan bir yogun
bakim (initesinde, bir giin benim de orada, ,kendi“ klinigimde hasta
olarak deneyim yasamayacagimi bilmiyordum. Belki de bu noktada
belirtmeliyim ki bu hastanenin tibbi mikrobiyoloji boltimiinde tibbi-
teknik asistan olarak calisiyorum ve sepsis de tam olarak “benim” mesleki
konum. Ancak kendinizi bir anda diger tarafta, hasta yataginizin insafina
kalmis caresizce yatarken buldugunuz zaman, HER SEY degisir.

Hayatta kalmami aile doktorumun sagduyusuna borgluyum,

ama hepsinden 6nemlisi, o sirada gercekten 6zel bir yogun bakim
iinitesindeki kidemli doktorun biiyiik angajmanina bor¢luyum. Sadece
yiiksek tibbi bilgi ve becerileri degil, ayni zamanda - bazi gorislerimin
aksine - her zaman yapabilecegime beni inadima kabiliyeti ve kararllig.
Son olarak, onlar olmadan yitmis olabilecegimi distiindigim, ailemin
ve calisma arkadaslarimin destegini ve bakim personelinin bitmek
bilmeyen, sevgi dolu bakimini belirtmek isterim.
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Hala yilda bir kez “benim” ITS‘mi ziyaret ediyorum - her zaman 3
Agustos'ta. Nakil oldugumda doktorlara ve hemsirelere buglinden
itibaren ikinci dogum gliniim gibi davranacagima dair s6z vermem
gerekiyordu. Ve oradaki herkesin beni tekrar gordiigiine ne kadar mutlu
oldugunuyasamak tarif edilemez birsey. Bu gline kadar bu kapinin
onutnde tekrar durmak, zili calmak ve tlim trkUtlct sesleriyle bunaltici
atmosferi edinmek benim icin kolay degil. Her seferinde o zamanki
duruma aniden geri firlamis gibi hissediyorum. Belki buna bir sindirme
bicimiya da bir tir ,maruz kalma terapisi“ diyebilirsiniz.

Tabii ki, insanlarin, boyle bir deneyimle basa ¢ikma bicimleri cok farklidir.
Sepsisten kurtulan pek ¢ok kisi (ve aileleri) sadece ileriye bakmak istiyor,
hastalik lizerinde daha fazla diisinmemeyi tercih etmeyi, tiim zor
hatiralara son vermek istiyor olabilir. Tabii ki bunutamamen anliyorum
ve saygl duyuyorum! Ama ben bunlardan
biri degilim. Benim icin bu tamamen

yanlis bir yol olurdu, ctinkit yasadiklarimi
sindirmenin ve onunla basa ¢citkmanin
onemli oldugunu distntyorum - bugin
bile.

Kelimenin tam anlamiyla sinirda bir
deneyimi temsil eden boylesine ciddi ve
varolussal olarak tehdit eden bir hastalik,
sadece bedende degil, ruhta da derin izler
biraktigindan, bir siire sonra psikolojik
destek almak isterdim, ne yazik ki benim durumumda bu hi¢ s6z
konusu olmadi. Cok sonra—gecen yil —yardima basvurma takatim
oldu. Ne yazik ki, cevremdekiler (benimki dahil) zamanla, yasadiklariniz
hakkinda konusma ihtiyaci hissettiginizde - bunu ,nihayet* bitmesi
gerektigi gerekcesiyle buna yanasmiyor- ama asla gecmeyecek.

Ve bugtlin en gliclii ve en cesur seyin yardim istemek oldugunu
biliyorum! En azindan bu ylizden Alman Sepsis Yardimina (iye olmaya
kararverdim.
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Aile yakinlarinin goziinden sepsis

Lisa, 24 yasinda sepsis hastaligina yakalandi. Hastaligin ciddiyeti
nedeniyle, her iki bacagin da kesilmesi ve dalak alinmasi gerekiyordu.
Ailesiolan, Astrid ve Rainer, durumu nasil deneyimlediklerini anlatiyor.

Rainer: 24 yasindaki kizimizin hasta oldugu haberini bir Pazar glinti saat
03:00°te bir polis memuru bize verdi. Yogun bakim tnitesindeki
doktoru aradigimda ve sepsis anahtar kelimesi geldiginde, terimi
bir tirla siniflandiramadim. Ancak bir an 6nce yola cikmamiz
gerektigine dair agiklama, kizimizin ciddi sekilde hasta oldugunu
bana agik¢a gosterdi.

Astrid: Hastaneye giderken cok az konustuk. Herkes bir sekilde durumu
anlamaya calisti. Cenazenin nasil gidecegini ve kizimizin ¢ikarina
ne olacagini kafamda canlandirdim. Onunla daha 6nce bu
konuyu hi¢c konusmamistik. Onlari hayatta tutan makineleri
kapatmak gibi, onun adina nihai kararlar vermek zorunda
kalmaktan korkuyordum.

Rainer: Dort saatlik bir yolculugun ardindan nihayet hastaneye
geldigimizde doktor bize durumu kisaca anlatti. Ama o zamana
kadar cok az sey anliyordum. Kizimizin yapay bir komada olmasi,
hastaligin hayati tehlike olusturdugunu bize acikca gosterdi.
Hazirlikli olmama ragmen, tedaviden dolayi ¢ok siskin oldugu
icin manzara korkutucuydu. O zaman ilk 6nce dua ettim.

Astrid: Gln icinde mesafeye ragmen diger cocuklarimiz da geldi, bu
bize cok yardimci oldu. Bunu, bize tedavi hakkinda daha fazla
bilgi veren doktorlarla yaptigimiz detayli goriismeler izledi.
Hastane odasina girerken ilk bakisim yasamsal degerlere gitti ve
bu hiizinli bir rutine déntsti. Kocam ve ben birbirimize destek
verebilmemiz amaciyla, dort yasindaki oglumuz, bakmalariicin
yetiskin cocuklarimiz tarafindan birkag gtinltigtne yanlarina
alindi.
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Rainer: ilk gece, cep telefonumu siirekli kontrol etmem gereken
kesintilerle sekillendi. Ama hastaneden telefon gelmemesine
sevindik, ki bu muhtemelen iyi bir sey ifade etmeyebilirdi. Bu
ayni zamanda sonraki birkac geceyi de sekillendirdi. Pazartesi,
kizimizin durumunda bir kottlesmeyle basladi. Bize ilag arttikca
uzuv kaybi riskinin arttigi soylendi. Ama kizimizin cok emin
ellerde oldugunu hissettik ve doktorlara giivendik. Pazartesi
aksami hayati belirtilerdeki ilk iyilesmeler ortaya ciktiginda,
temkinli biriyimserlik ortaya ¢ikmisti.

Astrid: Budurumda benimicin en kot sey hicbir sey yapamamakti.
Sadece yatagin yaninda durabilir, kizimizi sevebilir, onun
farkinda olup olmadigini bilmeden onunla konusabilirdik.

Rainer: Sali glinli kizimiz yavas yavas iyilesiyordu ama kritikligini
koruyordu. Dalagin alinmasini kabul etmek zorunda kaldik.
Yetiskin bir kizin tzerinden alinan alisiimadik bir karar. Daha
sonra kiiciik oglumuzla ilgilenmek icin eve gitmek zorunda
kaldim. icimde belli bir giiven hissettim.
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Astrid: Sonraki birkac glin yavas bir iyilesme ile sekillendikten sonra,
yapay komayi sonlandirmakicin 5. glinde anestezik azaltildi. Bu,
kizimizin uyanip uyanmayacagi veya komada kalip kalmayacagi
konusunda endiseleri artirdi. 6. glinde, kizimiz bize baktiginda
daha da rahatladik. Solunum verildiginden dolayi konusamadigi
icin heniiz konusamiyordu ama biiyiik bir adim atmistik. ikinci
adim, idrarin iiriner kateterden ¢ikmasiydi. drar gordiigtime hic
bu kadar sevinmemistim ama bu bobreklerin yeniden calismaya
baslayacagi ve kizimizin diyalize girmekten kurtulacagi
anlamina geliyordu.

Rainer: 7. glin Lisa nihayet konusabildi ve fikir alisverisinde
bulunabildik. Simdi iyilesme siirecinin ne kadar hizli oldugu
icin minnettardik. Ama simdi de eller ve ayaklar icin miicadele

basladi. O zamanlar tek kulaginin sagir olmasi pek bir sey ifade

etmiyordu. Ana mesele hayatta kalmasiyd. ikinci hafta, ilk
elin ameliyatiyla gecti, ciinkd sinirler asiri su tutma nedeniyle
felc oldu. Ayaklardaki kan dolasiminin azalmasi nedeniyle
bunlar renk degistirir. Daha fazla tedaviicin hangi hastaneye
gidecegine dair karar, Lisa'nin arkadaslarinin da onu ziyaret
edebilmesiicin yapilmaliydi. Ruhr bolgesinde uygun cerrahi
kapasite bulmak kolay olmadi ama bunu basardik.

DEUTSCHE SEPSIS-HILFE EV.

Lisa yapay komadan
sonra uyandi.
Nihayet
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Astrid: Simdi glin icinde kizimizla birlikte bir seyler planlamak icin Lisa
ile birlikte olmamin iyi bir sey oldugu ortaya ciktr. ilk iyilesme
adimlarina paralel olarak nihayet kizimin yemek ve icecek
servisi, dis fircalama, losyon stirme, sac yikama ve fircalama gibi
gorevleri Ustlenebildim. Yogun bakim tnitesindeki personele
destek olabildim ve birbirimizle gercekten iyi bir takim olduk

Rainer: Ruhr bolgesine sevk benim icin cok az sey degistirdi, ancak yine
de hastaneye giden yol dort saatten bir saate indirildi. Esimle
yaptigimiz telefon gérismelerinde, esimin her zaman kizimizin
yaninda olabilmesiicin bes yasindaki oglumuza tek basima
bakmamin ne kadar 6nemli oldugunu anladim. Yine de, bekar
bir baba olarak sik sik sinirlarima ulastim. Hastane ziyaretleri
oglumuz icin stresliydi clinki annesini sadece kisa bir stire
gorliyordu. Annesinin bir daha eve gelip gelemeyecegine dair
sorusu, durumun onu nasil etkiledigini gosteriyordu. Yakin
zamanda her iki bacagini da ampute eden kizimi gérmek benim
icin stresliydi, clinkl sepsisin neden oldugu kalic kisitlamalarin
ne kadar siddetli oldugunun farkina varmami sagladi.

Astrid:

Rainer:

Kizimin odasinda uyudugum icin zaman ¢ok yogundu. Glnun
her saati orada olabilmem ve bakim personelinin her seyle
ilgilenmek zorunda kalmamasi onun icin cok 6nemliydi.
Benim icin buzaman dilimi, kizimizin tim degisim ve iyilesme
stireclerine yogun bir sekilde katilabilmek, zihinsel ve duygusal
olarak yapamadigi dnemli sohbetler yapabilmek demekti.
Ama ayni zamanda, bu benim igin geri cekilmeme ve dengemi
bulamama anlamina geliyordu. Yapmam gerektigi kadarini
yaplyordum. Ancak eve geldigimde ne kadar yoruldugumu ve
neyin islemez oldugunu anladim.

Karimin dokuz hafta sonra dontst bir rahatlama olsa da, kiigtik
oglumun onunla yeniden baglanti kurmasi zaman aldi. Sadece
kisa bir tatil biraz normallesme getirdi. Asiri stresten dolay!
hasta kizimizin rehabilitasyonuna paralel olarak cok stkir ki
almamiza izin verilen anne/baba-cocuk tedavisine basvurduk.
Yine de, kizimizin kaydettigi hizli ilerlemeyi minnetle kabul
edebilsek bile, son derece stresli zamanin etkilerini bugtine
kadar hissediyoruz.

Lisa becerilerini
geri kazaniyor

- Grnegin, sol
eliyle capraz
bulmacalari
tamamlamak gibi.
Hastaneden taburcu
olduktan sonra Lisa
yeniden binicilik
dersleriald.
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Deutsche Sepsis-Hilfe e. V. (DSH), sepsisten muzdarip insanlar ve
akrabalariveya hayatta kalanlaricin dinyaninilk organizasyonudur.
Hastaliktan etkilenenler icin bir girisim tarafindan 2007 yilinda kuruldu.
Cogu etkilenenler, akrabalar veya hayatta kalanlar olmak tizere 350'den
fazla liyemizle, psikososyal destek ile destek saglayan Almanya capinda
birag mevcuttur. Tim Uyelerimiz benzer durumlarda bulunmus ve
bizimle baglanti kurmuslardir.

Hastaliktan etkilenenleri ve ailelerini desteklemek icin ¢ok ¢esitli
hizmetler sunuyoruz. Bunlar dernegimize iiyelikten bagimsizdir.

Sepsis-Hilfe, heryil etkilenenlerden, akrabalarindan ve ilgili taraflardan
yaklasik 300 soru almaktadir. Ana odak, sepsisin saptanmasi ve
onlenmesi, akut faz, gec etkiler ve rehabilitasyon secenekleri ile ilgili
sorulardir. Etkilenen diger insanlarla temas kurma istegi siklikla ifade
edilmektedir.

Ayrica sepsis hakkinda sorulariniz mivar? Bizimle iletisime
gecebilirsiniz. Sorulariniza cevap vermeye calisacagiz. Bunun icin litfen
asagidaki seceneklerden birini kullanin:

ﬂ

Hafta ici 08:00 - 21:00, hafta sonu/tatil giinleri 09:00 - 21:00 saatleri
arasinda bizimle iletisime gecebilirsiniz. Ofis personeline normal mesai
saatleri icerisinde verilen numaradan ulasabilirsiniz. 16:00dan itibaren
ve hafta sonlari/tatil glinlerinde gondilli tiyelerimiz, etkilenenlere,

\yakmlarlna ve yardim arayanlara tavsiyelerde bulunmakicin hazirdir.

—
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Ayrica talebinizi info@sepsis-hilfe.org adresine e-posta ile
gonderebilirsiniz. Talebinizi mimkiin oldugunca cabuk isleme koymaya
calisacagiz.

Web sitemiz lizerinden iletisim secenegi: web sitemiz (izerinden, bizimle
iletisim kurmak baska bir secenektir.

||O

Litfen bunun igin su adresteki iletisim formunu kullanin:
www.sepsis-hilfe.org/de

Spesifik sorulariniz mivar? Belirli konularda 6zel bilgiye sahip

dernegimizin lyeleri, sorularinizi yanitlamaya hazirdir.

= Deliryum veya yogun bakim glnligi hakkinda herhangi bir sorunuz
varsa, liitfen Bay Nydahl ile iletisime gecin:
intensivstation@sepsis-hilfe.org

= Norobilissel sinirlamalar hakkinda herhangi bir sorunuz varsa, liitfen
Bay Kohler ile iletisime gecin: mitte@sepsis-hilfe.org

= Sepsis sonrasi ampiitasyonlarla ilgili herhangi bir sorunuz varsa,
litfen Bay Trumann ile iletisime gecin: nord@sepsis-hilfe.org

= Agirengellive bakim yasasi hakkinda herhangi bir sorunuz varsa,
litfen Bay Leisgang ile iletisime gecin:
unterstuetzung@sepsis-hilfe.org

= Bagka sorularinizvarsa, istediginiz zaman ofisle iletisime
gecebilirsiniz: info@sepsis-hilfe.org

Bolgesel gruplar

Sonyillarda, Alman Sepsis Yardimi, hizmet yelpazesini bolgesel olarak
da genisletmekicin siirekli olarak calisti. Suanda Almanya‘nin cesitli
bolgelerinde ve halihazirda aktif olan bazi bolgesel gruplarda irtibat
kisileri bulunmaktadir.

Bolgenizden sorumlu kisiyle iletisime gecebilirsiniz.
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Bolgesel gruplarimiz ve irtibat kisileri Kisisel bulusma

Kendi kendine yardim, kisisel konusmalarda ve birbirini tanimada gelisir.
Degisim, egitim, destek, yardim, ortak noktalar - bunlar modern kendi
kendine yardimimizin temel terimleridir.

Baskalariyla baglanti kurun - yalniz degilsiniz!
Yaklasan etkinlikler hakkinda bilgi ofisten veya ana sayfamiz
https://sepsis-hilfe.org/de/ lizerinden alinabilir.

Uyeler toplantisi Her yil ilkbaharda, tiim tiyelerin candan davetli oldugu
biyiik toplantimiz gerceklesir. Dernegimize (iye olmasaniz bile, dnceden
duzenleme ile misafir olarak katilim mamkandir. Bizi kisisel olarak
taniyin ve diger etkilenen insanlarla yapilan degis tokustan yararlanin.
Sizi bekliyoruz.

Bolgesel grup bulusmasi Herkes istese bile sepsisten sonra uzun
mesafeler kat edemez. Bu nedenle bolgesel etkinlikler de sunmaya
calisiyoruz. Bu bulusmalara misafir olarak da katilabilirsiniz.

Kendi kendine yardim konusunda iilke ¢apinda etkinlikler Kendi
kendine yardim konusunda llke capinda diizenlenen etkinliklerde
Deutsche Sepsis-Hilfe standini ziyaret edin.

Hastaliktan etkilenen diger kisilerle irtibat

Hastaliktan etkilenen diger insanlarla irtibata gegmek ister misiniz?
Mimbkiinse bolgenizden etkilenen diger kisilerle iletisime ge¢cmenizi
saglamaya calisacagiz. Bunun icin lutfen ofisle iletisime gecin.
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Bilgilendirme materyali

Daha fazla bilgi ister misiniz? Size licretsiz bilgi materyalimizi
gondermekten memnuniyet duyariz. Bunun icin litfen ofisle
iletisime geciniz.

www.sepsis-hilfe.org

www.facebook.com/deutsche.sepsishilfe

Deutsche Sepsis-Hilfe e.V.‘'nin bir
ityesi olun.

Yilda 30 avro (bireysel liyelik) veya 40 avro (aile tiyeligi) icin dernekte
destek bulabilir ve tiim tyelik avantajlarindan yararlanabilirsiniz. Onceki
sayfalarda sunulan tekliflere ek olarak tiyelik sunlarr icerir:

= Yarim yillik kuliip biilteninin alinmasi

= Web sitemizin etkinlikler, tarihler, dakikalar, forum vb. bilgileri iceren
dahili tye alanina erisim.

= Her bir bélgesel gruplarda ¢alisma firsati

= Telefon hizmetimizi destekleme firsat

Guncel yelik basvurusunu ofisten veya web sitemizden temin
edebilirsiniz:

www.sepsis-hilfe.org

Sizleri dernegimizin yeni liyesi olarak aramizda gormekten
mutluluk duyariz.

DEUTSCHE SEPSIS-HILFE EV.

Desteginize ihtiyacimiz var

www.sepsis-hilfe.org

DEUTSCHE SEPSIS-HILFE EV.
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Sepsis hastalari ve aileleri genellikle hayata déniis igin zorlu bir yolculuk
yasarlar. Bu konuda onlara destek olmak istiyoruz.

Deutsche Sepsis-Hilfe e.V. (DSH), sepsisten muzdarip insanlar ve aile
fertleri veya onlarin hayatta kalanlariicin diinyanin ilk kurulusudur.
Hastaliktan etkilenenlerden olusan bir girisim tarafindan 2007 yilinda
kurulmustur.

Cogu hastaliktan etkilenenler, bunlarin aile fertleri ve hayatta geri
kalanlarindan meydana gelen 350'den fazla tiyemizle, psikososyal destek
veren Almanya capinda bir ag mevcuttur.

Hastaliktan etkilenenlerin hepsi benzer durumdaydilar, baglantilar
aradilar ve buldular ve simdi sorunlar ve yardimlar hakkinda ddzenli
olarak bilgi alisverisinde bulunuyorlar.

DSH bagimsizdir ve sadece (iyelerine baglidir. Sadece bagislar, tyelik
Ucretleri ve saglik kasasi tarafindan saglanan stibvansiyonlarla finanse
ediliyoruz. Bir cikar catismasi yaratabilecegi distnuildiginden

ilag sirketleri veya diger kuruluslar tarafindan finanse edilmekten
kacinmaktayiz.



