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Férandringar sedan féregaende version
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Syfte

Att forhindra spridning av MRSA inom sluten- och 6ppenvéarden.

Bakgrund

MRSA, Meticillinresistenta Staphylococcus aureus och Staphylococcus
Argenteus, bar pa resistensmekanismer mot ett flertal antibiotika. Dessa
bakterier ar inte mer sjukdomsframkallande 4n andra, men om de orsakar
infektion kan infektionen vara svarare att behandla. Att forhindra spridning av
bakterier och andra smittamnen inom alla former av vard och omsorg ar en
viktig del i arbetet mot antibiotikaresistens och vardrelaterade infektioner. Det
effektivaste sattet forhindra smittspridning i varden ar adekvat handlaggning och

att alltid arbeta med vardhygieniska rutiner, oavsett kind smitta eller inte.

MRSA omfattas av smittskyddslagen och ar anmalningspliktig och
smittsparningspliktig.

Atgarder

Medicinskt omhéandertagande av patient far inte forhindras eller fordrgjas pa

grund av bararskap av MRSA.

Smittvagar

Smitta i varden sker framfor allt indirekt via miljon.
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Kontaminerade hiander sprider MRSA till ytor och foremal. Basala hygienrutiner

en forutsattning for att forhindra smitta och patienternas handhygien ar viktigt.

Riskfaktorer

Faktorer som Okar risken att bli smittad av MRSA ar eksem, sar och infarter, se

Vardhygieniska riskfaktorer i vard och omsorg pa Vardhygiens hemsida.

Handlaggning av nyupptackta MRSA barare

Akuta atgarder for inneliggande patient

Patienten isoleras pa enkelrum med stangd dorr samt eget hygienutrymme.
I forsta hand vardas patienten pa den enhet som bast tillgodoser de
medicinska behoven.

Bedomning av smittsamhet utifran patientens medicinska tillstand,
vardbehov och riskfaktorer gors av ansvarig lakare. For patient med
riskfaktorer eller vid tveksamhet kontaktas Infektionskliniken for
diskussion om eventuellt 6vertag.

Beslut och underlag ska dokumenteras i patientjournalen.

Smittmarkning ska omgaende goras i alla aktuella journalsystem, se

Lathund for smittmdrkning av journal i Melior pa Vardhygiens hemsida.

Behandlande ldkare
Ansvarar for att nedanstdende atgarder blir utforda och dokumenterade.

Informerar patienten skriftligt och muntligt om bararskap och
forhallningsregler, se Patientinformation pa Smittskyddsenhetens hemsida.
Bararskapet journalfors under i alla aktuella journalsystem omgéende, se
Vardhygiens hemsida Lathund for smittmdrkning av journal i Melior.
Smittskyddsanmalan i SmiNet.

Behandlande ldkare utfor smittsparning i familj och samhalle enligt
Smittskyddslagen och med stod av Smittskyddsenheten.

Remiss till Infektionskliniken for uppfoljning och MRSAPAL
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Vid fortsatt vard pa annan vardenhet, annat sjukhus, primarvard eller
kommunal vard och omsorg, ska dokumentation som klargor bararskapet

folja patienten.

Atgarder for samvardad/medpatient till nyupptéckt MRSA

Samvardad/medpatient avser patienter som vardats pa samma vardrum

samtidigt som index (person med MRSA-bararskap). Vardhygien hjalper till att

definiera omfattningen i samband med smittsparningen fran fall till fall.

Har index samvardats med andra patienter betraktas dessa medpatienter
som inkuberade. och vardas pa eget rum med egen toalett/dusch tills
samtliga provsvar kommit.

Samvardad/medpatient provtas for MRSA i samrad med Vardhygien.
Prov tas fran nasa, svalg, perineum samt eventuella riskfaktorer.
Provtagning av samvardad/medpatient som ar kvar i varden provtas samma
dag som MRSA upptickts. Kontakta Vardhygien for eventuell upprepad
provtagning tre dagar efter senaste exponeringen eller i samband med
utskrivning, om det sker tidigare. Det behovs sannolikt tre dygn innan
patienten har tillrackligt med bakteriertillvaxt for att erhélla ett korrekt
provresultat under forutsattning att patienten inte star pa antibiotika.
Om medpatient av medicinska skél maste flytta till annan vardenhet ska
mottagande enhet meddelas att patienten ar inkuberad med MRSA.
Overflyttad patient virdas p& enkelrum med stingd dorr och eget

hygienutrymme tills samtliga provsvar for MRSA erhallits.
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Pagaende/nyligen avslutad antibiotikabehandling kan ge
falskt negativt provsvar. Stillning tas da till om provtagning

behover upprepas en vecka efter avslutad behandling.

Vid provtagning ska féljande riskfaktorer
provtas
e Sar, eksem och andra hudlesioner.

o Infarter (till exempel CVK), tag prov fran insticksstallet.

e Drin, tag prov fran insticksstallet.

e Stomier (till exempel kolostomi, urostomi, gastrostomi,
trakeostomi), tag prov fran stomikant.

e Urin om patienten har (eller har haft senaste veckan)
KAD, RIK eller annan urinvags-katetrisering.

e Sputum/trakealsekret (om relevanta symtom).

Smittsparning pa sjukhus
Kontakt tas med Vardhygien som initierar smittsparning pa

sjukhuset runt patienten.

Bedomning av smittsamhet utifran patientens medicinska
tillstdnd, vardbehov och riskfaktorer gors av behandlande
lakare. For patient med riskfaktorer eller vid tveksamhet

kontaktas Infektionskliniken for diskussion om eventuellt

overtag.

For initialt odlingsnegativ patient med lang vardtid kan
ytterligare kontrollodling behova utforas efter individuell

bedomning. Detta i samrad med Vardhygien.

e Géangtraning/mobilisering utanfor rummet kan ske

tillsammans med personal.
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Poliklinisk eller utskriven patient

Behandlande ldkare ansvarar for att nedanstaende atgarder

blir utforda och dokumenterade.

e Informerar patienten skriftligt och muntligt om
bararskap och forhallningsregler, se Patientinformation
pa Smittskyddsenhetens hemsida

e Birarskapet journalfors under i alla aktuella
journalsystem omgaende, se Vardhygiens hemsida
Lathund for smittmdarkning av journal i Melior.

e Smittskyddsanmailan i SmiNet.

e Behandlande lakare utfor smittsparning i familj och
samhille enligt Smittskyddslagen och med st6d av
Smittskyddsenheten.

e Remiss till Infektionskliniken for uppfoljning och
MRSAPAL

Handlaggning av MRSA-barare

Galler saval fortsatt handlaggning av person med nyupptackt
MRSA som handlaggning av person med kiant MRSA-
bararskap. Person med kant bararskap avses en person som
nagon gang varit odlingspositiv for MRSA, 4ven om negativa

prover finns och dar forhéllningsregler inte avskrivits.

Bedomning av smittsamhet utifran patientens medicinska
tillstdnd, vardbehov och riskfaktorer gors av behandlande
lakare. For patient med riskfaktorer eller vid tveksamhet

kontaktas Infektionskliniken for diskussion om eventuellt

overtag.

Inldggning pa sjukhus

e Patienten ska isoleras pa enkelrum med stangd dorr samt

eget hygienutrymme.
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I forsta hand vardas patienten pa den enhet som bast
tillgodoser de medicinska behoven.

Bedomning av smittsamhet utifran patientens
medicinska tillstand, vardbehov och riskfaktorer gors av
ansvarig lakare. For patient med riskfaktorer eller vid
tveksamhet kontaktas Infektionskliniken for diskussion
om eventuellt overtag.

Beslut och underlag ska dokumenteras i patientens
journal.

Meddela Vardhygien niar kind MRSA-barare laggs in.
Kontrollodling vid inldggning nisa, svalg, perineum samt
eventuella riskfaktorer.

For initialt odlingsnegativ patient med lang vardtid kan
ytterligare kontrollodling behova utforas efter individuell
bedomning. Detta i samrad med Vardhygien.
Gangtraning/mobilisering utanfér rummet kan ske

tillsammans med personal.

Polikliniskt besék pa sjukhus

Samma rutiner som for ovriga patienter.

Primarvard och kommunal vard och omsorg

Handldggning av nya och kénda fall sker pa motsvarande
satt som pa sjukhus.

MRSA-barare i sarskilt boende ska ha eget rum med eget
hygienutrymme, undantaget partners som redan delar
rum.

I epikrisen ska framgé att patienten 4r MRSA-bérare,
liksom vem/vilka inom primarvard och kommun som

informerats.
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Infor utskrivning till sarskilt boende/korttidsboende ska
utskrivande enhet informerat ansvarig sjukskoterska eller
behandlande lakare om aktuellt bararskap.

Ansvarig sjukskoterska eller 1akare pa sarskilt boende
informerar, infor till exempel sjukhusvard eller byte av
boende, mottagande enhet om aktuellt bararskap.
Ansvarig sjukskoterska eller 1akare pa sarskilt boende
sakerstéaller informationséverforing, aven infor till
exempel tandvard eller medicinsk fotvard, till

mottagande enhet om aktuellt bararskap.

Vardrutiner vid MRSA

Personal med hudlesioner (till exempel sar, psoriasis, eksem
inklusive horselgangseksem) ska inte delta i varden av patient

med MRSA, se Screening av personal Foljande vardrutiner giller:

Renbaddning av sing dagligen.
Begransa antalet personal runt patienten.
Begransa miangden engangsmaterial som forvaras pa

rummet.

Disk

Disk diskas i avdelningens diskmaskin.
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Tvatt och avfall
e Forslut avfallspasen pa rummet, hanteras som vanligt avfall.

e Smutstvitt hanteras som vanlig tvitt, tag med tvattsack in pa

rummet.

Undersdkning/behandling/operation inom sjukhus
e Mottagande enhet ska alltid informeras om att patienten har

konstaterad eller misstankt MRSA.

e Infor transport se till att alla sar och infarter ar ordentligt tackta
sd att ingen risk finns for lackage.

e Byt eller tom eventuella urin-, dranage- och sondpasar.

o Efter operation ska patienten vardas pa enkelrum pa UVA eller
IVA.

Daglig rengéring

e Rengoring av toalett och golv pa vardrum utfors av Regionservice

e personal.

e Desinfektion pa 6vriga ytor i vardrum.

e Patientnira tagytor, till exempel sangbord och telefon, avtorkas
med alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med rengorande effekt.

e Viardrum: golv rengors med rengoringsmedel och vatten forutsatt
att korrekt punktdesinfektion utforts.

o Toalett: torka toalettstol, tvattstall, kranar och “tagytor” med
alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med tensid. Golv rengors
med rengoringsmedel och vatten forutsatt att korrekt

punktdesinfektion utforts.

Slutstadning
e Slutstddning ska alltid foregas av daglig rengoring/stadning. Byt

skyddshandskar och torkdukar ofta for att inte atersmutsa
rengjorda ytor och foremal.

e Rengor ytorna med rengoringsmedel och vatten.
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e Desinfektera tagytor som sing, madrass, sangbord, rullstol
etcetera med alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med tensid.

e Golvrengors med rengoringsmedel forutsatt att korrekt
punktdesinfektion utforts.

e Alla tagytor i hygienutrymmet samt toalettstol med utrustning,
handtag, kranar, tvattstillets ut- och insida, handikappstod
etcetera rengors och desinfekteras.

e Kuddar skickas till tvatt.

BesoOkare
Vardpersonalen informerar besokare som deltar i den patientnara

varden om att folja basala hygienrutiner. Mojlighet till

handdesinfektion ska finnas.

Overflyttning till annan vardavdelning
Det ska klart framga, i alla vardhandlingar som foljer patienten, att

patienten ar MRSA-barare.

Utskrivningsodlingar
Kontakta Vardhygien som avgor om det ar aktuellt med

utskrivningsodlingar.
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