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Altersmythos

Sterberisiko bei Hospitalisation wegen akuten Infektionen im
Alter

Altersmythos

Hohes Alter und Polymorbidität sind die wichtigsten Risikofaktoren für
den Tod während der Hospitalisation wegen einer akuten Infektionskrankheit.

Wirklichkeit

Die 5 Risikofaktoren Tachypnoe, systolische Hypotonie, Tachykardie,

vorbestehende terminale Erkrankung und weniger als 150 000
Thrombozyten/pl sind die wichtigsten Prädiktoren für den Tod innert 4

Wochen bei Eintritt ins Spital wegen einer Infektion.

Begründung

Analysiert wurde mittels einer multiplen Regressionsanalyse, welche
Faktoren beim Notfalleintritt wegen einer Infektion bei 2 950 über
65-Jährigen den Tod innert 4 Wochen am besten voraussagen. Je

ca. 1/3 der Betagten waren 65 bis 74, 75 bis 83 und über 83 Jahre
alt. Mittleres Alter 77 + 8 Jahre, 14 % Pflegeheimbewohnende. 6 %
starben innert 4 Wochen.

• Die prädiktiven Faktoren waren (Odd-Ratio in 2 verschiedenen
Kohorten).
- Tachypnoe (mehr als 20 Atemzüge pro Minute) mit OR 4,0, resp.

2,7
- Tachykardie (Puls > 120 pro Minute) mit OR 3,2, resp. 1,6

- Systolische Hypotonie (Blutdruck unter 90 mm/Hg) OR 9,0,

resp. 3,5
- Vorbestehende terminale Krankheit OR 5,7, resp. 3,4
-Thrombozytenzahl unter 150 000 pro pi OR 2,7, resp. 1,6
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• Bei keinem dieser Faktoren war die Sterberate 0,5 %, bei einem
3 %, bei zwei 14 %, bei drei oder vier 47 % und bei allen fünf
Faktoren 100 %.

• Bei Berücksichtigung dieser 5 Faktoren waren Alter, Geschlecht,
Rasse, Komorbidität, Wohnort Heim, Demenz, viele andere
Laborresultate, Ort der Infektion (35 % Pneumonie, 17 % Urininfekte,

22 % Weichteilinfekte) keine unabhängigen Prädiktoren für
den Tod innert 4 Wochen.
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