TUSAD
Infeksiyon
Calisma

Grubu

Zaturre Hasta Karti



ZATURRE

(PNOMONI)

Viriis, bakteri, mantar gibi ¢esitli mikroplara bagh olarak akciger dokusun-
da gelisen infeksiyona zatiirre, tibbi olarak pnémoni denir. Zatiirre tiim diin-
yada en sik goriilen, en sik hastaneye yatisa sebep olan ve en sik 6liime yol
acan bir infeksiyondur. Yiiksek tedavi maliyetine ve ig-okul giini kayiplari-
na yol agar. Bebeklerde, kiiciik cocuklarda, yasllarda, eslik eden hastalig:
bulunanlarda (kalp hastaligi, seker, bébrek ve akciger hastaliklari), bagi-
siklik sistemi baskili olanlarda, sigara kullananlarda daha sik goriilir ve
agir seyreder. Zatiirre siklikla grip ve benzeri solunum yollari infeksiyonlari
sonrasl gelisir. Genellikle hapsirik ve oksiiriik ile sekresyonlarin ¢evreye
yayilmasi ile bulasabildigi gibi sekresyonlarin bulastig: esyalar ile de bula-
sabilir.

Ates, Oksiiriik, balgam en sik gériilen sikayetlerdir. Gogiis agrisi, nefes dar-
hig, bulanti-kusma, bilingde bozulma, bas agrisi, yaygin viicut agrisi, halsiz-
lik de goriilebilir.




Tani;

Sikayeti olan hastada fiziki muayene ve akciger filmi ile tan1 konulur. Kan tet-
kikleri, balgam kiiltiirii, tomografi de tanida yardimcidir. Erken tam konul-
mas1 ve gecikmeden tedaviye baslanmasi énemlidir. Hastane yatislarini ve
Olimleri azaltir.

Tedavi:

Tedavi uygun antibiyotik tedavisi ile evde de yapilabilir. Riskli gruplarda
hastane yatis1 veya yogun bakim yatisi gerekebilir. Zatiirreye neden olan
mikrobun belirlenmesi ¢ogu kez miimkiin olmayabilir. Ancak zatiirre tanisi
konulduktan sonra en kisa zamanda antibiyotik tedavisinin baslanmasi ge-
reklidir. Hastanin tedavi siiresi hastaligin siddeti, saptanmissa sorumlu mik-
roba, eslik eden hastaligin olup olmamasina gore degismekle beraber ates
diistiikten sonra ortalama 5 -7 giindir. Baz1 mikroplarla gelisen zatiirrede
ise tedavi siiresi uzatilabilir. Zatiirre ani baslangicli ve genellikle tedaviye
hizla cevap veren bir hastaliktir. Uygun antibiyotik tedavisine ragmen 72.
saatten sonra hala atesi diismeyen, sikayetleri azalmayan hastalar mutlaka
tekrar hekime basvurmalidir.

Zatirrenin onlenmesinde kronik hastaliklarin kontroli, yeterli ve dengeli

beslenme, yeterli s1vi alimi, hijyenik 6nlemlerin alinmasi, sigaranin birakil-
masi, zatiirre asisi (pnémokok asisi) ve yillik grip asisinin yaptirilmasi etkili-

dir
n

&

]




Kimlere zaturre asisi yapalim?

-65 yas ve tizerindeki kisiler

- Kronik hastaliklari olanlar (KOAH,
bronsektazi, kalp ve damar, bébrek,
karaciger ve seker hastaligi olanlar)

- Kronik alkol kullananlar

-Dalak bozuklugu veya dalag:
¢ alinmis olanlar

-Bagisiklik yetmezligi olan ve bagisik-
ik sistemini baskilayan tedavi alanlar

-Beyin omurilik sivisi kagag: olanlar

Kimlere grip asisi yapalim? n

e
-65 yas ve lizerindeki kisiler u

-Kronik akciger hastaliklari olanlar (KOAH, bronsektazi, astim, kalp ve
damar hastaligi)

-Seker hastaligi, bébrek fonksiyon bozuklugu, ¢esitli kan hastaliklari olan
ve bagisik sistemi baskilanmis kisiler

-Yiiksek riskli hastalarla karsilasma olasiligi olan hekim, hemsire ve yar-
dimc1 saglik personeli

-Grip yoéniinden riskli sahislar ile birlikte yasayanlar (6 aydan kii¢ik be-
bekle yakin ve siirekli temasi olanlar gibi)

-Giivenlik gorevlileri, itfaiyeciler gibi toplum hizmeti veren kisiler



