
*  Hans hat seit einigen Tagen Fieber und 
Bauchschmerzen. Er nimmt seine Beschwer-
den jedoch nicht ernst. Als seine Frau bemerkt, 
dass er plötzlich verwirrt ist, ruft sie einen Ret-
tungswagen. Diagnose: Magendurchbruch und 
Sepsis. Trotz Notfall-Operation und Behand-
lung mit Antibiotika versagen nach und nach 
alle wichtigen Organe – Hans erwacht nicht 
mehr aus dem künstlichen Koma.

Das Projekt „SepsisWissen“ wird vom Innovations-
ausschuss beim Gemeinsamen Bundesausschuss 
(G-BA) gefördert.

WWW.SEPSISWISSEN.DE

AUS DEM  
LEBEN 
GERISSEN 
WEIL KEINER DIE 
SEPSIS ERKANNTE

* Hans, 75

Was ist Sepsis?

Sepsis, umgangssprachlich auch Blutvergif-
tung genannt, ist die schwerste Verlaufs-
form einer Infektion. Sie entsteht, wenn die 
Immunabwehr des Körpers außer Kontrolle 
gerät und damit beginnt, die eigenen Organe 
zu schädigen.

Nicht nur Bakterien, auch virale Infektionen 
der Atemwege und anderer Organsysteme 
können zu einer Sepsis führen, etwa bei 
COVID-19 oder Grippe. Infizierte Wunden 
sind nicht die häufigste Ursache einer Sepsis. 

Sepsis ist häufiger als Herzinfarkt oder 
Schlaganfall. Eine Sepsis ist ein Notfall, wie 
ein Herzinfarkt oder ein Schlaganfall. Jede 
Verzögerung mindert die Überlebenschancen 
und verstärkt die Langzeitfolgen.

Lunge und 
Atemwege: 40%

Bauchraum: 
12%

Wunden und 
Weichteile: 9%

Zentrales 
Nervensystem: 

1,5%

Harnwege:
20%

Unbekannt:
17,5%



Wer ist gefährdet?

Sepsis kann jeden treffen.
Zusätzliche Risikofaktoren sind:

Geschwächte Immunabwehr

Menschen über 60 Jahre

Früh- oder Neugeborene und Kinder

Menschen mit chonischen Krankheiten, 
z.B. der Lunge, Leber, Niere, des Herzens, 
oder Krebs, Rheuma, Diabetes, HIV/AIDS

Milz fehlt

Impfungen fehlen, z.B. gegen Grippe, 
Pneumokokken, COVID-19

Mangelernährung

Drogen- oder Alkoholmissbrauch

Verdacht auf Lebensmittelvergiftung

Kürzliche Operation (< 4 Wochen)

Schwangere und Mütter nach Geburt

Haut- oder Weichteilverletzung

Druckgeschwüre (Dekubitus)

Katheter (Blutgefäße oder Harnblase)

Künstliche Herzklappen oder Gelenke

Tierbisse oder Insektenstiche

Kürzliche Reise (z.B. in tropische Länder)

Woran erkenne ich eine Sepsis?

Bei Fieber, Schüttelfrost und bekannten Infek-
tionszeichen kann eine Sepsis vorliegen. Diese 
Zeichen müssen aber nicht alle vorliegen! So 
kann z.B. auch eine Körpertemperatur unter 
36°C auf eine Infektion oder Sepsis hindeuten.

Liegt eines der folgenden Anzeichen vor, ist 
sofort ärztliche Abklärung nötig:

Liegt eines dieser Anzeichen vor, ist eine 
Sepsis hochwahrscheinlich:

SEPSIS IST EIN NOTFALL: 
SOFORT 112 ANRUFEN! 
FRAGEN SIE: 
KÖNNTE ES SEPSIS SEIN?

Wie kann man vorbeugen?

Laut der Weltgesundheitsorganisation kann 
die Mehrheit der Todesfälle durch Sepsis ver-
hindert werden durch Vermeidung von Infek-
tionen, Früherkennung, und die Behandlung 
als Notfall.

Impfempfehlungen des Robert 
Koch-Instituts beachten

Bei Bedarf: 
Atemschutzmaske tragen

Hände waschen & Beachtung 
allgemeiner Hygieneregeln

Wunden desinfizieren, pflegen 
und beobachten

Chronische Krankheiten 
sachgerecht behandeln

Jede Infektion ernst nehmen 
und konsequent behandeln

Wenn Sie mehr über Risikofaktoren, Infekti-
onskennzeichen und die Symptome erfahren 
möchten, probieren Sie unsere interaktive 
Chekliste aus auf:

WWW.SEPSISWISSEN.DE

Oberer Blutdruck-
wert kleiner 100 

& hoher Puls

Kurzatmigkeit: 
>20 Atemzüge 

pro Minute

Verwirrtheit, 
Apathie, Wesens-

veränderung

Extreme 
Schmerzen

Feucht-kalte Haut 
und Schüttelfrost

Ein nie gekanntes
Krankheitsgefühl


