Screeningundersgkelse for MRSA, VRE og ESBL

Prosedyre gitt av:
Dato:

Formal: Kvalitetssikre undersgkelsene, beskrive ansvarsforhold og detaljert prosedyre.
Ansvarlig: Helsesekretzer, i samarbeid med fastlege.
Hva undersgkes:

MRSA: Meticillinresistente stafylokokker

VRE: Vankomycinresistente enterokokker

ESBL: Bakterier med bredspektrede beta-laktamaser (ekstendert spektrum betalaktamase)
MRSA: penselprgver skal tas fra nese, hals og perineum (mellom kjgnnsorgan og endetarm), og

eventuelt fra sar eller eksem.

ESBL og VRE: testes pa samme penselprgve fra endetarm med synlig avfgring pa penselen.

Hvem skal testes Hva testes
Tidligere pavist MRSA uten 3 negative kontroller MRSA
Alle som siste 12 maneder MRSA
e Har fatt pavist MRSA (selv med negative kontroller)
e Boddisamme husstand som MRSA-positive
e Hatt neer kontakt med MRSA-positive uten beskyttelsesutstyr
Alle som siste 12 maneder har vart utenfor Norden og har MRSA
e vartinnlagt pa helseinstitusjon
e hatt omfattende undersgkelse eller behandling i helsetjeneste
(ndr underspkelsen/behandlingen har veert langvarig (flere timer), nar fremmedlegemer har
blitt fgrt giennom hud eller slimhinner, eller lagt inn gjennom kroppsapninger, eksempelvis
kirurgiske inngrep (ogsa i tannhelsetjenesten), dialyse, innleggelse av venekateter, urinkateter,
dren, tube og lignende, samt sarbehandling, eksempelvis suturering eller stell av stgrre sar.
Tatovering eller piercing)
e arbeidet som helsearbeider, oppholdt seg i barnehjem eller flyktningeleir
Alle som har kliniske symptomer pa hud-/sarinfeksjon, kroniske hudsykdommer eller MRSA
innlagt medisinsk utstyr giennom hud eller slimhinner og som de siste 12 maneder har
e oppholdt seg sammenhengende i mer enn 6 uker i land utenfor Norden
Alle pasienter som i Igpet av siste 12 maneder har veaert innlagt pa helseinstitusjon VRE
utenfor Norden. ESBL
Alle pasienter som har veert innlagt ved norsk eller nordisk helseinstitusjon med VRE
pagaende VRE-utbrudd/ESBL-utbrudd. ESBL
Alle som har bodd sammen med person som har fatt pavist VRE eller ESBL-holdige VRE
bakterier det siste aret. ESBL
Alle som tidligere har fatt pavist VRE eller ESBL-holdige bakterier VRE
ESBL

PROSEDYRE

Tidspunkt for undersgkelse:
Ved henvendelse i skranken eller etter avtale satt opp i helsesekretaer-timebok.

Prosedyre i skranken:
1) Opprett konsultasjon (2ad) pa riktig lege og sett diagnose: A27 Engstelig for smitte.
2) Rekvirer prgver: MRSA-pakke, evt VRE og/eller ESBL




3) Sper pasienten om sar eller veeskende eksem, etter-rekvirer evt. sarpensel m. lokalisasjon.

4) Apne regningskortet og legg inn refusjon SS. Informer pasienten at de ikke skal betale.
Kommentar: Prgvene sendes rutinemessig til Flirst, men ved snarlig time ved OUS kan det vaere
aktuelt a sende prgvene til mikrobiologisk avdeling pa Ulleval. Konferer med legen.

Prosedyre for prgvetaker/helsesekretaer:

1) Ta ut etiketter.

2) Finn fram utstyr/ferdig prgve-kit: 3-5 eSvab, hvit kork.

3) Merk glassene med etiketter og still opp etter prgve-lokalisasjon.
4) Hent pasient til prgverom og sjekk identiteten.

5) Informer pasienten om prgvetakingen og spgr etter sar og utslett.
6) Ta pa hansker. Vurder om pasienten skal ligge pa en kladd ved prgvetaking.
7) Ta prgvene:

- fra nesebor, roter penselen tre ganger ytterst i begge nesebor.

- fra svelget inkludert tonsiller.

- fra eventuelle sar eller vaeskende utslett

- fra perineum med pasienten liggende i sideleie

Evt for VRE/ESBL:

- fra endetarmen, sjekk at det er avfgring pa penselen.

8) Desinfiser benken, spritvask hendene etter at hanskene er tatt av.

9) Tilkall legen for kort samtale med pasienten.

Dersom pasienten kvier seg for undersgkelse fra perineum og endetarm kan det evt. avtales med
legen at hun/han utfgrer testen.

10) Skriv journalnotat/hent mal.

11) Avtal med pasienten at de henter svaret, evt. far det tilsendt elektronisk, og noter dette i
journalen.

12) Klargjer prevene for forsendelse.

Legens o aver

1) Vurdere om prgvene skal sendes til Ulleval framfor First der det er aktuelt. (Samme prgvemedium
brukes.)
2) Mgte pasienten og kvalitetssikre prgvetakingen

Ved negativ test: Skrive ut svar for henting, evt. sende svaret elektronisk dersom dette er avtalt med
pasienten. Det kan i spesielle tilfeller vaere aktuelt & sende svaret direkte til sykehusavdelingen.

Ved positiv test: Varsle pasienten og sykehusavdelingen/helseinstitusjonen sa snart som mulig.

Holde seg oppdatert i henhold til Fhi’s nettside. MRSA-veilederen og veiledere for ESBL og VRE gir
instruks om tiltak ved positiv test.

Aktuelle lenker til fhi.no:

Fhi.no: MRSA-veilederen

Fhi.no: ESBL holdige gramnegative stavbakterier - veileder for helsepersonell

Fhi.no: Enterokokkinfeksjon (inkl. vankomycinresistente enterokokker, VRE) - veileder for

helsepersonell



https://www.fhi.no/globalassets/dokumenterfiler/rapporter/2009-og-eldre/mrsa-veilederen.pdf
https://www.fhi.no/nettpub/smittevernveilederen/sykdommer-a-a/esbl-betalaktamaser-med-utvidet-spe/#diagnostikk
https://www.fhi.no/nettpub/smittevernveilederen/sykdommer-a-a/esbl-betalaktamaser-med-utvidet-spe/#diagnostikk
https://www.fhi.no/nettpub/smittevernveilederen/sykdommer-a-a/enterokokkinfeksjon-inkl.-vankomyci/#forebyggende-tiltak-inkl-gravide
https://www.fhi.no/nettpub/smittevernveilederen/sykdommer-a-a/enterokokkinfeksjon-inkl.-vankomyci/#forebyggende-tiltak-inkl-gravide

