MRSA

Information till
patienter och narstaende




I denna folder far Du nagra svar
och dessutom tips om vem Du kan
vanda Dig till med fler fragor

B Smittad av MRSA? Vem kan Du fraga och vart kan
Du vanda Dig?

Manga fragor dyker upp nir man far beskedet att man smittats av
MRSA.

Pa Infektionskliniken far Du en patientansvarig sjukskoéterska och en
patientansvarig ldkare som ger Dig information. MRSA (meticillin-
resistenta Staphylococcus aureus) ar inte en sjukdom utan en bakte-
rie. Meticillin star for en grupp av antibiotika och meticillinresistenta
innebar att bakterierna ar motstandskraftiga mot antibiotika som till-
hor den gruppen, till exempel penicillin. Du far ett patientkort som
Du alltid ska ha med Dig och visa upp nér Du har kontakt med sjuk-
varden eller tandvarden (exempelvis ldkare, sjukskoterska, sjukgym-
nast, arbetsterapeut, fotvardsspecialist, tandlakare). Meningen med
patientkortet ar att sjukvarden/tandvarden ska fa information om
Ditt bararskap for att kunna begransa smittspridningen av MRSA.

B Vad ar Staphylococcus aureus (S. aureus)?

S. aureus ar bakterier som normalt férekommer i ndsan hos ungefar
var tredje person. S. aureus finns ocksa pa huden till exempel i arm-
halorna, i ljumskarna och i underlivet hos manga av oss. Det ar alltsa
en bakterie som tillhér var normala bakterieflora pa hud och slem-
hinnor. Bakterien "trivs” dock speciellt bra néar huden ar skadad eller
dar det finns "frAmmande” material, som till exempel en urinkateter. I
regel marker vi inte av att bakterierna finns dar, men ibland kan de
orsaka infektioner och da vanligen sarinfektioner.



B Vad ar skillnaden mellan vanliga S. aureus och
MRSA?

MRSA ar inte nidgon ny bakterie utan en variant av S. aureus. Skill-
naden mellan vanliga S. aureus och MRSA &r att MRSA &r resistenta
mot de antibiotika som oftast anvands fér att behandla infektioner
orsakade av stafylokocker. Man kan bidra MRSA i nisan eller pa hu-
den utan att de ger besvar och da ska de inte behandlas. MRSA kan
precis som andra stafylokocker orsaka sarinfektioner, bolder eller i
séllsynta fall allvarligare infektioner. MRSA &ar dock inte farligare &n
andra stafylokocker.

B Vad ar problemet med MRSA?

MRSA utgér ett problem nér de sprids pa sjukhus mellan sjuka pati-
enter eftersom MRSA inte kan behandlas med vanliga "stafylokock-
antibiotika” nar de orsakar en infektion. Det gor att behandlingen kan
bli mer komplicerad och ibland kan krava vard pa infektionsklinik.

B Hur blir man smittad?

Erfarenheten visar att bade vanliga stafylokocker och MRSA sprids i
samband med vard pa sjukhus, sjukhem och &ldreboenden. Smitt-
spridning sker oftast via vardpersonalens hénder, men kan ocksa ske
via direktkontakt mellan patienter.

Eftersom MRSA ar vanligt forekommande i sjukvarden utomlands ar
risken for att smittas av MRSA storre vid sjukvardskontakt i lander
utanfor Sverige. Har man haft sjukvardskontakt i utlandet ska man
darfor alltid uppge detta nar man soéker vard i Sverige, MRSA-odlingar
tas da for att utesluta MRSA bararskap.

B Vem riskerar att smittas av MRSA?

Okad risk att bli smittad har personer med sar, eksem, urinvigs-
kateter eller annan kateter, samt de som har nedsatt immunforsvar
pa grund av nagon sjukdom eller medicinering.



B Hur kan man undvika spridning av MRSA inom
varden?

All sjukvardspersonal ska alltid arbeta efter "Basala hygienrutiner”.
Det innebar handdesinfektion med sprit mellan alla patienter. En-
gangs plastforkldde och handskar anvands vid till exempel sarom-
laggning. Som patient ska Du, nar Du behover laggas in pa sjukhus,
vardas pa infektionsklinik om inte Din grundsjukdom kraver annan
medicinsk specialistvard.

B Hur kan Du gbora hemma for att inte smitta
narstaende eller andra personer?

MRSA smittar normalt inte vid ”sociala” kontakter — till exempel nar
Du traffar personer, tar i hand eller ger en kram — och darfér kan Du
leva som vanligt. Ar Du barare av MRSA men inte har nigra hudska-
dor som sar, eksem eller urinkateter finns inga inskradnkningar i Dina
kontakter med andra. Det géller &ven bad i badkar och i allmant bas-
sdngbad. Dina klader tvattar Du som vanligt.

Har Du sar eller kateter — tank pa foljande:

B Ha saret tackt med férband.

B Tvatta hdnderna noggrant med flytande tval om Du tagit pa
saromradet.

B De som hjalper till att ldgga om Ditt sar eller byta kateterpase bor
inte ha sar eller eksem.

B Dela inte handduk med nagon.

B Rengor badkaret med vanligt rengdéringsmedel efter bad.

B Det ar olampligt att bada pa allménna bad/bastu/solarium om
Du har MRSA i sar eller i urin.

B Tvatta Dina klader som vanligt.

B Kan Du ta emot besok hemma och pa sjukhuset?

Det finns inga hinder fér att ta emot besok eller traffa andra personer
hemma eller pa sjukhus. Det finns inte heller ndgra hinder fér att Du
som smittad besoker andra personer i deras hem.



B Vilken behandling kan Du fa?

Ar Du barare av MRSA i nédsan, sar eller urin utan att ha en infektion
behovs i regel ingen antibiotikabehandling. Din 1dkare avgdr detta och
informerar Dig.

Om bararskapet av MRSA skulle utveckla sig till en infektion brukar
det bli nédvandigt att sétta in antibiotikabehandling. Din 1dkare valjer
lampligt preparat och avgér hur lange Du behéver behandlas.

B Kan Du bli av med MRSA?

Sa lange sar, eksem eller kateter finns kvar har Du MRSA kvar. Nar
dessa riskfaktorer dr borta minskar féorekomsten av MRSA och uppre-
pade odlingar som ar negativa visar att smittrisken ar mycket liten.

B Kan MRSA komma tillbaka?

Ja, tyvarr finns det risk att MRSA kommer tillbaka. Det kan intraffa
om Du far ett nytt sar eller en ny kateter, eller om Du behandlas med
antibiotika. Darfér ska Du alltid vid kontakt med sjukvard eller tand-
vard visa Ditt patientkort, &ven om Du haft upprepade negativa od-
lingar.

B Ar det ndgot narstdende ska tanka pa?

Om Du, som ar narstdende, behover s6ka sjukvard ar det viktigt att
Du berattar att det finns MRSA i Din omgivning. Eventuellt vill man
d& aven provta Dig.
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