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Spite Letalitdt nach Sepsis ist nach wie vor sehr hoch bei Alteren

Fazit: Diese Studie aus den Vereinigten Staaten zeigt, dass etwa 40% aller dlteren Menschen, die nach
einer Sepsis aus dem Krankenhaus entlassen werden, in den folgenden zwei Jahren sterben. Diese
hohe Sterberate ist nicht allein mit der Morbiditat vor der Sepsis zu erklaren. Fiir Patienten mit Sepsis
konnten moglicherweise diagnostische oder therapeutisch-interventionelle Strategien wahrend und
besonders nach der Behandlung im Krankenhaus hilfreich sein. Dies sollte in Studien untersucht

werden. Bitte abonnieren oder Kennlernartikel anfordern ->
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