% Krankenhaushygiene
Empfehlungen

Methicillin-resistente S. aureus
im Rettungsdienst

Leitfaden zum Umgang mit MRSA

Beim Umgang mit MRSA-Patienten qgilt:

MRSA sind nicht virulenter als andere S. aureus-Stamme

Reservoir ist meist der Nasen-Rachen-Raum, und das Perineum

MRSA werden hauptsachlich tber die Hande tbertragen
Handedesinfektion schiitzt weitgehend vor Ubertragung und nasaler
Besiedelung

Bei der Entlassung MRSA besiedelter Personen aus dem Krankenhauses qilt :

Einer Entlassung aus dem Krankenhaus steht die MRSA-Besiedelung nicht im Weg.
Sofern es der Gesundheitszustand des Patienten zulaf3t, sollte der MRSA-besiedelte
Patient schnellst moglichst entlassen werden. Dies begrindet sich aus dem
Umstand, dal MRSA v.a. fur schwer kranke Patienten, an denen invasive
Maflinahmen durchgefuhrt werden eine Gefahr darstellt. Es ist damit zu rechnen, dal3
bis zu 20% aller Bewohner von Senioren- und Pflegeeinrichtungen mit MRSA-
besiedelt sind. Fir medizinisches Personal (d.h. auch des Rettungsdienstes) stellen
MRSA i.d.R. keine Gefahr dar.

Laufende Basishygienemallhahmen bei hdufigem
MRSA-Vorkommen

Vor und nach der Pflege oder Behandlung jedes Bewohners/Patientenbeim

Transport:

Hygienische Handedesinfektion

Bei Kontakt mit potentiell infektiésen Kdrpersekreten:

Einmalhandschuhe und patientenbezogene, d.h. Schutzkittel
Offene Wunden mussen verbunden sein
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Kontrollmallnahmen beim Transport von Patienten mit MRSA-
besiedelten bzw. infizierten Patienten

Vor dem Transport:

Die Besatzung des RTW sollte frihzeitig Uber den MRSA-Tragerstatus des
Patienten informiert werden

Alle nicht fir den Transport bendétigten Untensilien im Transportraum sollten in
den Schubladen bzw. auf3erhalb des Transportraumes untergebracht werden (da
sonst eine Wischdesinfektion der Utensilien durchgefihrt werden mul3 (z.B. der
Vakuummatratze).

Handedesinfektion

Die ublichen Regeln fur die Handedesinfektion missen aul3erst sorgfaltig befolgt
werden, d.h. H&ndedesinfektion vor und nach Tatigkeiten, die mit einem
Kontaminationsrisiko verbunden sind
Es mul3 darauf geachtet werden, dafl3 eine Verbreitung des MRSA - Stammes von
der kolonisierten oder infizierten Korperstelle in andere, insbesondere infektions
gefahrdete Regionen (z.B. von einer infizierten Wunde ins Trachealsekret)
vermieden wird, d.h. nach jeder Manipulation an der kolonisierten oder
infizierten Korperstelle ist eine grindliche Handedesinfektion notwendig, bevor
weitere Tatigkeiten am Patienten vorgenommen werden

Immer nach Benutzung von Einmal-Handschuhen

Grundsatzlich vor Verlassen des Rettungswagens

Einmal-Handschuhe

Bei Kontakt mit infizierten bzw. kolonisierten Korperstellen und deren Sekreten

Immer bei Verbandswechsel, beim endotrachealen Absaugen, bei
Manipulation am Blasenkatheter, bei Manipulationen am Patienten, wenn
Erregernachweis in der Wunde, im Trachealsekret, im Urin bzw. im Nasen-Rachen-
Raum
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Schutzkittel

Schutzkittel nur bei intensivem Kdrperkontakt, z.B. Umlagern, intensive medizini
sche MalRnahmen

Schutzkittel nach Transport in die normale Wasche geben

Masken und Schutzhauben mussen nicht getragen werden

Waésche- und Millentsorqung

Fir anfallende Wasche (Kittel oder Beziige) ubliche Waschverfahren (keine
infektibse Wasche)

Bettdecke und Kopfkissen in die normale, nicht infektiose Wasche geben

Samtlicher Mull (z.B. auch Verbandsmaterial) zum Hausmdll

Desinfektion

Ubliche Desinfektionsverfahren mit tiblichen Konzentrationen

Wisch-Desinfektion aller patientennaher und potentiell kontaminierter Flachen im
Rettungswagen sowie aller horizontalen Flachen mit Ublichen Konzentrationen, auch
einschliel3lich des FuRboden

Wischdesinfektion der Trage bzw. des Transportstuhls nach dem Transport

Keine Desinfektion der Wande und Decken des Rettungswagens

Information

Die aufnehmende Einrichtung sollte Uber den MRSA-Status des Patienten
informiert werden (siehe Patientenbegleitbogen , Transport MRSA")
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