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Information till patienter och nérstaende




Forlagan till denna broschyr kommer fran Smittskyddsenheterna i
Stockholm och Uppsala.



Du eller en nirstaende har blivit smittad av MRSA

Ménga frdgor dyker upp nédr man far beskedet att man
har smittats av MRSA. I denna broschyr far du nagra
svar och dessutom tips till vem du kan vinda dig med
fragor.

Det dr infektionskliniken pa Falu lasarett som har
huvudansvaret for dig med MRSA. Dit kan du védnda dig
med dina fragor, telefonnumret dr 023-49 23 25.

Vad ar MRSA?

MRSA (Meticillinresistenta Staphylococcus aureus) ar
inte en sjukdom utan en bakterie. Meticillin stir for en
grupp av antibiotika och resistenta innebdr att
bakterierna dr motstandskraftiga mot antibiotika som
tillhor den gruppen.

MRSA ér inte heller ndgon ny bakterie utan en variant av
Staphylococcus aureus.



Vad ér Staphylococcus aureus?

Staphylococcus aureus, dven kallad gula stafylokocker, ar
bakterier som forekommer normalt 1 ndsan hos ungefér var
tredje person. Nagra fa, 5-10 %, har ocksa S.aureus pé vissa
delar av huden, 1 armhéalan och pa huden 1 underlivet. Det &r
alltsé en vanlig, oftast harmlos, bakterie som tillhor vér
normala bakterieflora. Bakterien trivs dock speciellt bra nir
huden ar skadad eller dir det finns ett ”frimmande material”,
som t ex en urinkateter. I regel mérker vi inte av att
bakterierna finns dir, men ibland kan de orsaka infektioner
och da vanligen sarinfektioner.

Vad ir skillnaden mellan vanliga Staphylococcus
aureus och MRSA?

Skillnaden mellan vanliga S.aureus och MRSA, &r att MRSA
ar motstandskraftiga mot de antibiotika som oftast anvidnds
for att behandla infektioner orsakade av stafylokocker. Man
kan bdara MRSA 1 ndsan eller pa huden precis som vanliga
S.aureus utan att mérka detta. Man har da inga besvér och
ska darfor inte ha ndgon antibiotikabehandling for att f& bort
bakterierna.

MRSA kan precis som andra stafylokocker orsaka
sarinfektioner, bolder eller i séllsynta fall allvarligare
infektioner.



Vad ir problemet med MRSA?

Problemet med MRSA ir att man inte kan anvénda
vanlig antibiotika for att hdva infektionen. Det gor att
behandlingen blir mer komplicerad.

Hur blir man smittad?

Erfarenheten visar att bade vanliga gula
stafylokocker och MRSA sprids sérskilt 14tt inom
varden, pa sjukhus, sjukhem, dldreboenden och
vardmottagningar.

Detta beror pa att personer som &r bérare av
stafylokocker oftare finns 1 dessa miljGer.

Smittspridning sker oftast via vardpersonalens
hinder och kldder, men kan ocksa ske vid
direktkontakt mellan patienterna. Risken for att
smittas av MRSA har varit storre inom sjukvérden 1
lander utanfor Sverige, men nu dkar forekomsten
daven hos oss. Har man sokt sjukvard 1 utlandet eller
pa svenska sjukhus med MRSA-problematik ska man
darfor alltid uppge detta vid vardkontakt, sa att
odlingsprov kan tas.



Vem riskerar att smittas av MRSA?

Sarskilt stor risk att bli smittade har personer som har sér,
eksem eller urinvigskateter, samt de som har nedsatt
immunforsvar pa grund av ndgon sjukdom eller
medicinering.

Hur kan man undvika spridning av MRSA inom
varden?

Sjukvardspersonal skall bara skyddande kldader och
desinfektera (sprittvitta) hinderna fore och efter
kroppskontakt med alla patienter. I vissa situationer ska de
anvinda handskar. Som en extra sdkerhetsatgird ska den
smittade vardas pa eget rum.



Hur ska du gora for att inte smitta dina
nirstaende eller andra personer?

MRSA smittar normalt inte vid sociala kontakter —

t ex nér du triaffar personer, tar i hand eller ger en kram
— och dirfor kan du 1 stort sett leva som vanligt. Om du
har sar dr det dock viktigt att siret 4r omlagt. Det &r
ocksa viktigt att du alltid tvéttar hinderna noggrant om
du berort sairomrédet eller en kateter.

Om du &r barare av MRSA 1 nésan eller pa huden men
inte har nagra hudskador (sér, eksem eller liknande)
eller urinkateter eller annan konstgjort kroppsoppning
finns inga inskrdnkningar 1 dina kontakter med andra.
Det giller dven dusch eller bad 1 badkar, 1 allmént
bassidngbad, eller utomhus.

Om du har MRSA 1 sér, 1 annan hudforéandring eller i
urin ska helst inte personer som har sar, eksem eller
annan hudfordndring hjdlpa dig med sarvard eller byta
kateterpase. Risken for smitta vid annan typ av
hudkontakt d4r mindre, men 1 det enskilda fallet
rekommenderar vi att du hér med din ldkare.

Vid dusch/bad 1 hemmet ska du tédnka pa att ha egen
handduk och flytande tval samt rengdra badkaret med
vanligt reng6ringsmedel efterat. Du skall inte bada pa
allménna bad (inklusive bastu/solarium) om du har sér
eller har bakterier 1 urinen.

Klider, sdnglinne etc. tvittas vid den hogsta temperatur
som textilierna tal.



Hur ska du gora da du soker sjukvard, t ex pa
vardcentral eller sjukhus?

Det &r viktigt att du talar om att du 4r eller har varit bérare
av MRSA. Detta for att du ska fa basta mojliga vard,

samtidigt som man kan minimera risken for en eventuell
spridning av MRSA.

Kan du ta emot besok hemma och pa sjukhuset?

Det finns inga hinder for att ta emot besok eller att triffa
andra personer 1 deras hem eller pa andra platser.



Vilken behandling kan du fa?

Ar du birare av MRSA, t ex i sér, urin eller nidsan utan
att ha en infektion, behovs 1 regel ingen
antibiotikabehandling. Din ldkare avgor detta och
informerar dig.

Om bérarskapet av MRSA skulle utveckla sig till en
infektion brukar det bli n6dvindigt att sitta in
antibiotikabehandling. Din ldkare viljer lampligt
preparat och avgor hur lange du behdver behandlas.

Kan du bli av med MRSA?

Om du har sar, eksem, urinkateter eller ndgon
konstgjord kroppsdppning &r det svart att bli av med
MRSA sé ldnge ndgon av dessa ’riskfaktorer” finns
kvar. Den behandling du far ska syfta till att t ex ldka
hudfordndringarna eller se till att du inte behéver ha
urinkateter.

Nar riskfaktorerna dr borta kan nya odlingsprov tas.
Om upprepade odlingar da dr negativa dr smittrisken
mycket liten, men man kan inte garantera att
bakterierna férsvunnit for gott.



Kan MRSA komma tillbaka?

Ja, tyvérr finns det en risk att MRSA kan komma tillbaka.
Detta kan intrdffa om du far ett nytt sar, ny kateter, eller om
du behandlas med antibiotika.

Dérfor ska du alltid vi kontakt med sjukvarden beriitta
att du haft MRSA tidigare, sa att nya odlingar kan tas.

Ar det nigot annat den niirstiende ska tinka pa?

Om du, som dr nérstadende till en patient med MRSA,
behover soka sjukvard dr det viktigt att du berittar att det
finns MRSA 1 din omgivning. Beroende pa vad du soker for
kan man bestimma om man for sékerhets skull ska ta
bakterieodlingar pa dig.

For Smittskyddsenheten 1 Dalarnas 1dn, Sektionen for
vardhygien, Infektionskliniken, Falu lasarett

Anders Lindblom Smittskyddsldkare

Bodil Petersén Smittskyddsskoterska

Marianne Janson Hygienskoterska

Nils Kuylenstierna Verksamhetschef, Infektionskliniken
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Smittskyddsenheten Falu lasarett, 791 8§82 FALUN

Telefon smittskyddslikare 023-49 23 26
Telefon smittskyddsskoterska 023-49 07 84
Telefon hygienskoterska 023-49 02 75

www.ltdalarna.se/smittskydd
smittskydd.dalarna@]ltdalarna.se
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