
Kaj je Staphylococcus 
aureus? Kaj je MRSA?

Staphylococcus aureus je bakterija, ki
se pogosto nahaja na koæi zdravih ljudi
– posebno rada se zadræuje na temnih,
vlaænih in poraøœenih predelih (naøega)
telesa, kot npr. v nosu, koænih gubah,
itd. Navadno stafilokok ne povzroœa
zdravstvenih teæav, vœasih pa povzroœi
okuæbo. Ta je lahko blaga (okuæba
rane, furunkel), izjemoma tudi resna in
obseæna (okuæba krvi ali pljuœnica). 
Staphylococcus aureus, ki je razvil
odpornost proti antibiotiku meticilinu
in pogosto tudi drugim vrstam antibi-
otikov, imenujemo »proti meticilinu
odporen Staphylococcus aureus« – MR-
SA.

Kako je z obiski pri 
bolniku v izolaciji?

Bolnik z MRSA, ki je v izolaciji, lahko
sprejema obiske. Obiskovalci morajo
upoøtevati navodila zdravstvenega ose-
bja. Zaæeljeno je, da v sobi ni preveœ
obiskovalcev (najveœ dva naenkrat).
Upoøtevati morajo priporoœene higien-
ske ukrepe (razkuæevanje rok, morebit-
no uporabo zaøœitnih sredstev) ter
sploøna navodila, povezana z obisko-
vanjem bolnikov (posedanje na postel-
jah ni dovoljeno, bolni svojci in mlajøi
otroci naj ostanejo doma). 

Ali obstaja razlika med
kolonizacijo in okuæbo?

Da. 
Kolonizacija pomeni, da je MRSA pris-
oten v/na telesu, vendar ne povzroœa
bolezni (okuæbe). Okuæba z MRSA pa
pomeni, da so prisotni bolezenski znaki
(poviøana telesna temperatura, pljuœni-
ca, gnojni izcedek iz rane, itd). Okuæbo
je treba zdraviti.
Ne glede na to, ali govorimo o kolo-
nizaciji ali okuæbi, moramo v bolniønici
izvajati ukrepe, ki prepreœujejo prenos
MRSA na druge bolnike ali zaposlene,
saj je prenos moæen tako pri kolonizaci-
ji kot pri okuæbi.

Kdo, kdaj in kje lahko 
dobi MRSA?

Moænosti kolonizacije z MRSA so najbolj
izpostavljeni bolniki v bolniønicah in ne-
govalnih ustanovah, ki imajo poleg os-
novne bolezni pridruæene øe dejavnike
tveganja, kot so: odprte rane, vstavljeni
katetri, dolgotrajno ali pogosto bol-
niøniœno zdravljenje, pogosto zdravljen-
je z antibiotiki, operativni posegi ali
zdravljenje na oddelku za intenzivno
terapijo. 

Koliko œasa traja izolacija?

O trajanju izolacije odloœa zdravnik na
podlagi poteka zdravljenja in izvidov
odvzetih nadzornih kuænin. Ker je
zdravljenje okuæbe z MRSA zahtevnejøe
od zdravljenja okuæbe z bakterijo S. au-
reus, lahko izolacija traja nekaj dni ali
tednov.
V primeru dekolonizacije bolnika z MR-
SA traja izolacija do laboratorijske
potrditve uspeønosti dekolonizacije
(negativen izvid treh zaporednih odvze-
mov nadzornih kuænin).

Kaj je dekolonizacija?

Dekolonizacija je postopek s katerim
poskuøamo MRSA odstraniti s in iz tele-
sa bolnika (umivanje s posebnim milom,
grgranje, mazanje nosu z antibiotiœnim
mazilom). Obiœajno traja pet dni. O
izvedbi dekolonizacije odloœa zdravnik
glede na verjetnost uspeønega izida
dekolonizacije.
Po naravni poti (brez dekolonizacije)
MRSA navadno izgine iz telesa v prib-
liæno øtirih letih.

Kako se MRSA prenaøa in ali je prenos moæno prepreœiti?

MRSA se prenaøa veœinoma prek rok zdravstvenega osebja, bolnikov ter svojcev. Prenos prek
povrøin je moæen, vendar izjemno redek.
V bolniønici bolniku in svojcem svetujemo, da si roke razkuæujejo. 
Veœ informacij o razkuæevanju rok v bolniønici lahko dobite v zloæenki Priporoœila in informaci-
je o higieni rok za bolnike in obiskovalce, ki jih je izdala Komisija za prepreœevanje in ob-
vladovanje bolniøniœnih okuæb Bolniønice Golnik – KOPA.

Torej, RAZKUÆITE SI ROKE!

Kaj pomeni izolacija za bolnika z MRSA?

Bolnika z MRSA izoliramo zaradi prepreœevanja øirjenja MRSA na druge bolnike v bolniønici.
Izolacija bolnika z MRSA pomeni izvajanje naslednjih ukrepov:
- namestitev bolnika v enoposteljno sobo ali v sobo, ki ustreza izolacijskim merilom (dva bol-

nika z MRSA v isti sobi ali dva bolnika v isti sobi, od katerih je eden koloniziran z MRSA , s
tem da je vmes ena prazna postelja oz. je med njima in njunimi predmeti (postelja, ob-
posteljna bolniøka omarica) vsaj en meter razmika),

- razkuæevanje rok ter uporaba rokavic (v doloœenih primerih tudi mask, zaøœitnih predpas-
nikov in/ali halj),

- œe obiskovalci pomagajo pri negi bolnika z MRSA in pri tem prihajajo v stik z bolnikovo koæo,
ranami, krvjo, urinom ali drugimi telesnimi izloœki, je potrebna uporaba zaøœitnih sredstev
(rokavice, maske, halje)  ter razkuæevanje rok tudi za njih,

- omejitev gibanja bolnika izven sobe le na najnujnejøe opravke,
- namestitev napisa »Kontaktna izolacija« z navodili na vrata bolniøke sobe, ki opozarja za-

poslene in obiskovalce na spremenjen higienski reæim v bolniøki sobi.
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Kako naj se bolnik 
z MRSA obnaøa doma?

Posebni ukrepi v domaœem okolju,
kjer bivajo zdrave osebe, niso
potrebni. Bistveno je redno izva-
janje osebne higiene (umivanje
rok, redno tuøiranje) ter skrb za red
in œistoœo.
V primeru, da se dekolonizacija iz-
vaja v domaœem okolju, morajo
bolniku zdravstveni delavci, ki so v
œasu bivanja v Bolniønici Golnik –
KOPA zanj skrbeli, pred odhodom
domov priskrbeti navodila za
izvedbo dekolonizacije.

Kaj storiti ob ponovnem
sprejemu v bolniønico?

Prav je, da ob vsakem sprejemu v
bolniønico zdravstvene delavce
opozorite, da ste imeli ali da imate
MRSA. S tem boste  aktivno sodelo-
vali pri prepreœevanju prenosa MR-
SA na druge bolnike v bolniønici.

Spoøtovani! 

Med obravnavo v Bolniønici Golnik –

KOPA smo Vas/Vaøega svojca

obvestili, da smo ugotovili

kolonizacijo ali okuæbo z MRSA. Delo

z bolnikom je v tem primeru nekoliko

spremenjeno. Moæno je, da se bo

Vaøe bivanje oz. bivanje Vaøega

svojca zaradi tega v bolniønici

podaljøalo. Verjetno se spraøujete,

zakaj namestitev v izolacijo, zakaj

uporaba rokavic in ostalih zaøœitnih

sredstev. Odgovore na najbolj

pogosta vpraøanja, povezana z

MRSA, Vam ponujamo v zloæenki, ki

jo imate pred seboj. 

Z navedenimi aktivnostmi æelimo izboljøati
Vaøe zdravstveno stanje ter prepreœiti prenos
na druge bolnike. Prosimo Vas, da sodelujete

z nami in upoøtevate priporoœene ukrepe.
Podrobnejøe informacije lahko dobite pri

svojem zdravniku ali pri Komisiji za
prepreœevanje in obvladovanje bolniøniœnih

okuæb Bolniønice Golnik – KOPA.

Zloæenko pripravili: M. Novak, V. Tomiœ
Bolniønica Golnik, Kliniœni oddelek za pljuœne bolezni in alergijo
Komisija za prepreœevanje in obvladovanje bolniøniœnih okuæb

Bolniønica Golnik - KOPA, Golnik 36, 4204 Golnik
telefon 04/25 69 100, faks 04/25 69 117

kopa.tajniøtvo@klinika-golnik.si, www.klinika-golnik.si

svojce - MRSA

formacije za bolnike in svojce - MRSA

e za bolnike in svojce - MRSA

ike in svojce - MRSA

Informacije za bolnike in svojce - MRSA

SA

vojce - MRSA

Informacije za bolnike in svojce - MRSA

A

Informacije za bolnike in svojce - MRSA

Informacije za bolnike in s

In

Informacije

Informacije za bolni

Informacije za bolnike in svojce - MRSA

Informacije za bolnike in svojce - MRS

Informacije za bolnike in s

Informacije za bolnike in svojce - MRSA


