I DOGUM SONU ENFEKSIYONLAR




DOGUM SONU ENFEKSIYONLAR

» DogQum sonrasinda meydana gelen genital traktusun
enfeksiyonudur.




Insidansi

» Normal dogumdan sonra ?

» Sezaryen sonrasi !



Puerperal Ates

» DogQum sonrasinda ilk 24 saat harig, ilk 10 gun iginde 2
gun ust uste vucut isisinin 38 derece ve ustune gikmasi.



Puerperal atesin nedenleri

En sik nedeni, pelvik enfeksiyonlardir.

Piyelonefrit,

meme angorjmani,

4

4

» mastit,
4

» respiratuvar enfeksiyon ve
4

tromboflebit
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Risk faktorleri

Yetersiz prenetal bakim

Yetersiz beslenme ya da obesite

Gebelikte tedavi edilmemis genital enfeksiyonlar,
Annenin anemik olmasi

Annenin DM olmasi

Tedavi edilmemis vajinal enfeksiyon

24 saatten uzun suren eylem ve zor eylem
Dogum sirasinda dogum kanalinin zedelenmesi
Midahaleli doQum

Plasentanin elle ¢cikarildigi durumlar

Sezaryen dogum

Uzamis EMR

Dogumun ikinci evresinde fegesin vaginaya bulasmasi
Kanama



PUERPERAL ENFEKSIYONLARI ONLEME

» DoQum sirasinda

» Prenatal donemde

» Postpartal donemde




Yara yeri enfeksiyonu

» Vaginal dogumlarda epizyotomi veya laserasyon
bolgesinde ve sezaryen ile dogumlarda insizyon
bolgesinde...



Tedavi

» Yara yeri enfeksiyonunun tedavisinde biriken
serohemorajik veya purulan eksudanin drenaji,
antibiyotik tedavisi,

duzenli pansuman yapilmalidir.



Bakim

» Erken ambulasyon

» REEDA ile izlem

» Oturma banyosu

» Sivi aliminin desteklenmesi ve uygun diyet
» Yari oturur pozisyonda istirahat

» Drenaj, purulan losia izlemi



Bakim-2

» Enfeksiyonun ilerleme bulgulari izlemi

» IV sivi ve uygun antibiyotik uygulanir.



Sepsis
» Sepsis enfeksiyon ile ortaya ¢ikan sistemik enflamatuvar

cevaptir.

» AQir sepsislerde multiorgan disfonksiyonlari,
hipoperfuzyon ve hipotansiyon ortaya ¢ikar.

» Septik sok ise hipotansiyon, laktik asidoz ve oliguri ile
seyreden agir sepsis olarak kabul edilir.



Tedavinin hedefleri

» Intravaskuler volimu normale cevirmek,

» Hava yolunu acik tutmak,

» Septik odagi aramak ve uygun zamanda ortadan
kaldirmak,

» Genis spektrumlu kombine antibiyotik tedavisine
baslamak



Tedavi

» |llave olarak

Gelisen ozel durumlar i¢in ozel tedaviler uygulanir.



URINER SISTEM ENFEKSIYONLARI

.

» Lohusalikta sik gorulen enfeksiyondur.



Risk faktorleri

Sezaryen,

Mudahaleli doQum,
Tokoliz,

Dogum induksiyonu,
Maternal bobrek hastaligi,
Preeklampsi,

Epidural anestezi

Mesane Kateterizasyonu

DogQum sirasinda mesane ve Uretra travmasi

Mesane tonusunin azalmasina bagl idrar retansiyonu
Idrar retansiyonuna bagli mesane distansiyonu
Yetersiz perine hijyeni
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Belirti bulgular

Ates

Usiime

Titreme

Sik idrara ¢ikma
Disuri

|drar yaparken yanma

Suprapubik bolge veya batin alt kadranda agri ve
hassasiyet

Urgensi
Hematuri gorulebilir.



Tani

» Tam idrar,
» idrar kulturu,

» tam kan sayimi



Tedavi ve bakim

» Yasam bulgulari

» ACT

» Gunde 3-4 litre sivi alimi (oral / V)
» Nedene yonelik antibiyotik

» Istirahat



Dogum sonrasi mesane bosaltilmasi icin

) !



