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Adult bakteremik pnemokokal pnemoni

* Bakteremik pnemokokal pnemonilerde mortalite yuksektir (%24).

* Mortalsite yas ile artar 45-65 yas arasi mortalite %21 iken 65-85 yas arasi mortalite %30, 85-95
yas arasi mortalite %37 dir. ,

* Altta predispozan faktor siklikla vardir. En sik gorilen predispozan faktorelr sigara kullanimi ve
kardiyovaskuler hastaliklardir.

* Ates en sik gorilen bulgudur ancak yashlarda gorilmeyebilir - subfebril olabilir.

+ Oksiiriik hafif yada hic olmayabilir.

+ Karin agrisi siklikla goriilen sikayetlerdendir.

* Hastalarin ancak yarisinda balgam ornegi alinabilir.

* Balgam orneklerinin ise ancak %20 sinde gram pozitif diplokoklar dikkat ¢ceker. Bu balgam
orneklerinden ise ancak %60 inda kultur ile S. pnemonia iiretmek mimkun olur.

* Kabaca balgam orneklerinin ancak %30 unda kultur pozitiftir.

* Akciger grafisi herzaman bulgu vermez.

* Akciger filminde infiltrasyon segmental - lobar yada diffiz olabilir.

* Mortalite : diffiiz > segmental = lobar = bilateral > unilateral...

* Hastalarin %5inde pnemonik infiltrasyon alani komsulugunda plevral effiizyon gorulur. Effizyonun
prognostik bir anlami yoktur.

* Mortalite APACCHE >15 ise yuksektir.

* Lokositoz ve ates iyi prognoz isaretidir.

» Trombositopeni ve bobrek yetmezligi koti prognoz isaretidir. ,

¢ Polivalan pnemokok asis1 koruyucudur.
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