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Vaikka sydamenpysahdys ei ole yleinen sepsiksen komplikaatio, on sepsiksen havaittu
olevan yksi sairaalassa tapahtuvan sydamenpysdhdyksen taustatekijoista.
Tarkoituksemme oli tutkia sepsiksen esiintyvyytta sairaalassa sydamenpysdhdykseen
ajautuvilla potilailla ja selvittaa liittyyko siihen huonompi ennuste
syddmenpysahdyksen jalkeen.

Kaikki Turun yliopistollisen keskussairaalan elvytysryhman lahdot vuosilta 2011-2014
(n=607) kaytiin 1api retrospektiivisesti ja tutkimusaineistoon poimittiin kaikki
sydamenpysahdyksen takia sairaalassa elvytetyt potilaat (n=301).
Potilasasiakirjatiedoista haettiin sepsiksen kriteereja, elintoimintajarjestelmien
toimintahairidita seka pitkaaikaissairauksia ennen sydamenpysahdysta. Selviytymista
kartoitettiin vuosi elvytyksen jdlkeen.

Sepsis-kriteerit tayttyivat 114/301 (38%) sydanpysahdyspotilaalla, joista 52:lla (46%) oli
vaikea sepsis ja 31:lla (27%) septinen sokki. Sepsispotilaiden kuolleisuus oli korkeampi
kuin ei-septisilld potilailla, 30 paivan kuolleisuus 90/114 (79 %) vs. 124/187 (66%),
(p=0.02). Yhden vuoden kuolleisuus oli vastaavasti 99/114 (86%) vs. 137/197 (73%),
(p=0.005). Ikd, immunosuppressio, diabetes (tyyppi 2), sairaalaan tulo pdivystyksena,
monielinhairio (3 tai enemman) seka ei-iskettava lahtorytmi olivat itsendisia
kuolleisuuden ennustekijéita monitekijdisen logistisen regressioanalyysin mukaan.
Sepsispotilaista 9/114 (8%) oli toipunut hyvaén neurologiseen statukseen (CPC 1)
vuoden kuluttua elvytyksesta.

Suurella osalla sairaalassa elvytetyista syddmenpysahdyspotilaista on sepsis ja tahan
littyy huonompi ennuste kuin sydamenpysahdykseen yleensa.
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