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INSAN ve MIKROP
Bitmeyen Kavga...
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INSAN ve MIKROP
Bitmeyen Kavga...

ENFEKSIYONLAR ENFEKSIYONLAR

Solunum yolu enfeksiyonlari
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ALT SOLUNUM YOLU ENFEKSIYONLARI

Pnomoni
OSKULTASYON OSKULTASYON
Krepitan ral Oskiiltasyon bulgusu olmayan durumliar
Solunum seslerinde azalma Sadece sirttan dinlenen hastalar
Bronsial solunum sesi Kiiglik lober pnomoniler
Frotman Aglayan cocuk

Sibilan ronkiis Hizh ve yilizeyel soluyan kiigiik bebekler
Interstisiyel pnomoni

Ciddi bronkokonstriksiyon olan hasta




ALT SOLUNUM YOLU ENFEKSIYONLARI

Pnomoni
AKCIGER GRAFISI AKCIGER GRAFISI
Her hastada cekilmesi sart degildir Bazi hastalarda mutlaka grafi ¢cekilmelidir
Pndmoni tanisini kesinlestirir Tani kesin degilse
Etkeni kesin olarak gostermez Hastalik siddetliyse
Oykii ve klinik bulgular esliginde olasi etken Komplikasyon siiphesi varsa
grubunun tahmin edilmesini saglayabilir
Yineleyen enfeksiyon durumunda




ALT SOLUNUM YOLU ENFEKSIYONLARI
Pnomoni

AKCIGER GRAFiSi AKCIGER GRAFiSi

Her hastada cekilmesi sart degildir

Pnomoni olan her hastada radyolojik bulgu
yoktur
Hastaligin erken asamasinda
Dehidrate hastalarda

Notropenik hastalarda




ALT SOLUNUM YOLU ENFEKSIYONLARI
Pnomoni

AKCIGER GRAFISI

PNOMONI '
Akciger grafisindeki her infiltrasyon enfeksiyona bagh degildir.




ALT SOLUNUM YOLU ENFEKSIYONLARI
Pnomoni

ETKENLER
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Erken bebeklik Okul ¢cocugu Adolesan




ALT SOLUNUM YOLU ENFEKSIYONLARI
Pnomoni

YAS ETKENLER

Yenidoﬁan Grup B streptokoklar, Gram negatif bakteriler (E. coli, K. pneumoniae),
IS. pneumoniael Haemophilus influenzae
<3 hafta
3 hafta-3 ay RSV, Diger solunum yolu viriisleri (rhinoviriis, parainfluenza viriis, influenza
virls, adenoviri.is),ls. pneumoniae,IH. influenzae;
Hastada ates yoksa Chlamydia trachomatis dusin.
4 ay_4 yas RSV, Diger solunum yolu viriisleri (rhinoviriis, parainfluenza viriis, influenza

virls, adenoviri.is),ls. pneumoniae,IH. influenzae, Grup A streptokok,

M. pneumoniae

5 vas Uzeri M. pneumoniae, Chlamydophila pneumoniae, Legionella pneumophila,

IS. pneumoniael H. influenzae, Influenza viriis, adenoviriis, Diger solunum

yolu virisleri
Haemophilus influenzae (tip b, NT), asih olanlarda tip b ¢cok ender.




ALT SOLUNUM YOLU ENFEKSIYONLARI

Nekrotizan Pnomoni

TANIM

n pathogens

by

Review

Box 1. Definitions of lung infections that cause lung necrosis.

Esha Madhu Kapania and Rodrigo Cavallazzi *

Necrotizing pneumonia; An acute pneumonia that often manifests as sepsis or critical illness and
leads to lung parenchymal necrosis. Imaging features include necrosis and micro-abscesses that
are often multi-lobar.

A more indolent infection that leads to a large cavitary lesion and is usually
isolated to one lobe.

_ This is similar to necrotizing pneumonia but with a greater extent of

necrosis (>50% of the affected lobe) and larger vessel thrombosis compared to necrotizing

neumonia
— A lung infection characterized by the occlusion of the pulmonary

arteries by the infected emboli. The source of the emboli is often tricuspid valve infective
endocarditis. Imaging shows bilateral nodular opacities, and cavitation is present in over 50% of
the cases.

Necrotizing Pneumonia: A Practical Guide for the Clinician

Pathogens 2024, 13, 984.

EN SIK ETKENLER
Streptococcus pneumoniae
Staphylococcus aureus
Haemophilus influenzae tip b
Streptococcus pyogenes




ALT SOLUNUM YOLU ENFEKSIYONLARI
Nekrotizan Pnomoni

Streptococcus pyogenes
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ALT SOLUNUM YOLU ENFEKSIYONLARI
Nekrotizan Pnomoni

KOMPLIKASYONLAR PLEVRAL SIVI

PLEVRAL SIVI PARAPNOMONIK EFUZYON

Bronkoplevral fistiil Parankim inflamasyonuna sekonder olarak
Akciger apsesi toplanan sividir.
Perikardit Miktar olarak azdir.

Mediastenit Fazla olmadig: siirece bosaltilmasi gerekmez.

Sepsis-lokalize bakteriyel enfeksiyon
AMPIYEM

Alttaki enfeksiyonun plevral araliga

Solunum yetmezligi

yayillmasina bagh gelisir.
Cogunlukla bosaltilmasi gerekir.




ALT SOLUNUM YOLU ENFEKSIYONLARI
Nekrotizan Pnomoni

Goruinum

pH

Yogunluk

Hucre sayisi

Norofil orani

Protein

LDH

Sivi protein/Kan protein
Sivi LDH/Kan LDH
Glikoz

Ultrasonografi

TRANSUDA EKSUDA AMPIYEM
Seroz Ince Eksuda Piiriilan
7.40-7.50 7.35-7.45 <7.20
< 1.016 > 1.016 > 1.016

< 10 000/ mm3

> 10 000/ mm3

> 50 000/ mm?3

%50 > %90 > %95
< 3g/dL >3 g/dL >3 g/dL
<200 U/L > 200 U/L > 1000 U/L
< 0.5 > 0.5 > 0.5
< 0.6 > 0.6 > 0.6
= 60 mg/dL < 60 mg/dL <40 mg/dL

Serbest sivi

Serbest sivi

Koyu-lokiile sivi




ALT SOLUNUM YOLU ENFEKSIYONLARI
Nekrotizan Pnomoni

Haemophilus influenzae tip b Haemophilus influenzae tip b

Im: 11

22 oct 01
DFOV 17.6¢cn 512
STND MF:1.1

2 s

kv 12
mA 15
Large

5.0 mmz/1.5:1

it : 0.0 | " |
1.0 s/HE 02:13:50 PM/06.67
W:340 L:58




ALT SOLUNUM YOLU ENFEKSIYONLARI
Nekrotizan Pnomoni

2001
4 yasinda erkek
Ates ve oOksiirik

Uc kez doktor basvurusu var

Oral penisilin tedavisi

Multilober pnomoni ve ampiyem

Toplum Kokenli Pnomoni

R e

e
2% .

Plevral sivi analizi

Gorunum

Bulanik

Hiicre sayisi

27 000 Iokosit/mm?3

Hiicre tipi

100% notrofil

Protein 5 000 mg/dL
Glukoz 1 mg/dL
LDH 38 180 U/L

Gram boyama

Gram (+) diplokoklar

Kultir

S. pneumoniae
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Nekrotizan Pnomoni

PLEVRAL SIVI

Antibiyotik (2-4 Hafta)

Drenaj

Kiigiik, komplike olmayan sivilarin drenaji
gerekli degildir.

Drenaj onerilen parapnomonik effiizyonlar
Orta derece sivi ve solunum zorlugu
Biiyiik miktarda sivi olmasi
Purilan sivi olmasi
Drenaj yontemi
Gogiis tipii
Gogiis tiipi ve fibrinolitik tedavi
Cerrahi
VAST
Acik dekortikasyon

Cerrahi akciger doku rezeksiyonu
gerekebilir.
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Pnomoni

AYAKTAN HASTADA AMPIRIK ANTIMIKROBIYAL TEDAVI

OLASI o _ OLAsI ] ] OLASI o
BAKTERI PNOMONISI ATIPIK PNOMONI INFLUENZA PNOMONISI
< 5 yas Amoksisilin 90 mg/kg/giin, 2 doz Azitromisin Oseltamivir
Amoksisilin-klavulonat Klaritromisin
Eritromisin

= 5 yas Amoksisilin 90 mg/kg/giin, 2 doz Azitromisin Oseltamivir
Amoksisilin-klavulonat + Makrolid Klaritromisin Zanamivir (>7 yas)

Eritromisin Tiirk To

Doksisiklin (>7 yas)

Tani, Tedavi

Gocuklarda
Toplumda Gelisen Pnémoni

raks Dernegi

ve Uzlasi Raporu
2023

Emine Kocabag
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ALT SOLUNUM YOLU ENFEKSIYONLARI
Pnomoni

YATAN HASTADA AMPIRIK ANTIMIKROBIYAL TEDAVI

OLASI OLASI OLASI
BAKTERI PNOMONISI ATiPiIK PNOMONI INFLUENZA PNOMONISI
Tam asili Hib, SP Ampisilin veya Penisilin G Azitromisin Oseltamivir
Penisilin direnci Seftriakson veya Sefotaksim Klaritromisin Zanamivir (>7 yas)
diisiik oranda Eritromisin
TK-MRSA siiphesi varsa Vankomisin
veya Klindamisin eklenmelidir. Doksisiklin (>7 yas)
Levofloksasin
Hib, SP asisi eksik Seftriakson veya Sefotaksim Azitromisin Oseltamivir
Penisilin direnci Levofloksasin Klaritromisin Zanamivir (>7 yas)
yliuksek oranda Eritromisin
TK-MRSA siiphesi varsa Vankomisin
veya Klindamisin eklenmelidir Doksisiklin (>7 yas)
Levofloksasin




INSAN SAGLIGINA KATKI YAPANLAR
Temiz Su, Asi, Antibiyotik...

INSAN SAGLIGINA EN BUYUK KATKI YAPANLAR
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Istanbul'da yangin faciasi: 3 cocuk 6ldii, 1 cocuk

. #istanbul #Pendik #Yangin
DA K’ ' istanbul Pendik'te, 2 kath binanin giris katindaki dairede ¢ikan yanginda evde bulunan
( . Ozden Sepetci (2 ), Cennet Celikkol (9), Ziilfikar Sepetci (5) hayatini kaybetti, Muhammet

Ali Celikkol (11) ise adir yaralandi.

Istanbul’da yangin faciasi

3 COCUK |

HAYATINI KAYBETTI

KIZINI HASTANEYE GOTURDU, EVDE YANGIN CIKTI

Ote yandan, anne Selvi Sepetci'nin kizi Ela Nur'u hastaneye gétiirdigi bu sirada da
evde yangin ciktigi belirtildi. Yanginla ilgili inceleme baslatildi
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