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Mitteldeutsche Sepsiskohorte: Langzeitfolgen brauchen
Langzeitforschung

Seit 2016 befragte ein Studienteam am Universitiatsklinikum Jena Sepsis-Uberlebende
nach ihrem Gesundheitszustand. Die Mitteldeutsche Sepsis-Kohorte veroffentlicht jetzt
Ergebnisse, die grofen Bedarf an interdisziplinaren Nachsorgeangeboten belegen.

Jena (UKJ/vdG) Als eine der weltweit grofSten Kohortenstudien zu den Langzeitfolgen von Sepsis
untersuchte die Mitteldeutsche Sepsiskohorte, wie sich das Leben nach dem Aufenthalt auf der
Intensivstation langfristig andert. An dem Studienprojekt des Zentrums fur Sepsis und Sepsisfolgen
am Universitatsklinikum Jena beteiligen sich finf grofe Kliniken, die im Untersuchungszeitraum
uber 3000 Sepsis-Patientinnen und -Patienten behandelten. Mehr als ein Drittel von ihnen verstarb
auf der Intensivstation. Fast die Halfte der Uberlebenden nahm an den Studieninterviews teil, die
Gesprache nach drei, sechs, zwolf Monaten und dann jahrlich vorsahen. 250 Teilnehmende konnte
das Forschungsteam iiber den gesamten Studienzeitraum von funf Jahren begleiten und berichtet
jetzt im Fachjournal Lancet Regional Health Europe iiber die Ergebnisse.

Fast alle leiden an Langzeitfolgen

Danach erlitten fast alle Sepsis-Uberlebenden Folgeerkrankungen: 90% haben korperliche
Einschrankungen, die vor der Sepsis nicht vorlagen. Sechs von zehn beklagen Gedachtnisstorungen
und bei vier von zehn traten psychische Folgen ein. Haufig leiden Betroffene an mehreren
Folgeerkrankungen gleichzeitig. ,Die Wahrscheinlichkeit, drei Jahre nach der Sepsis den Alltag
nicht selbstandig bewaltigen zu konnen und auf Pflege angewiesen zu sein, betragt 25%*, so Carolin
Fleischmann-Struzek, die Erstautorin der Studie. Zuvor unabhangige Patientinnen und Patienten
haben gute Chancen, diese Selbstandigkeit zu bewahren. Insgesamt kehrt jedoch nur etwa ein
Drittel der Sepsis-Uberlebenden in die Unabhangigkeit zuriick.

Schwere der Sepsis spielt untergeordnete Rolle

Je groRer der Hilfebedarf bereits vor der Sepsis-Erkrankung waren, desto wahrscheinlicher ist ein
groBerer und langerfristiger Unterstiitzungsbedarf danach. Uberraschenderweise stellt die Schwere
der Akuterkrankung in dieser Hinsicht keinen relevanten Risikofaktor mehr dar. Studienleiter André
Scherag betont: , Unsere Ergebnisse unterstreichen den Bedarf an breiten, interdisziplinaren
Nachsorgeangeboten fiir Sepsis-Uberlebende, um die hohe Krankheitslast der Folgen zu reduzieren
und Betroffene und Angehorige besser zu unterstiitzen.”
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