c ASANA
\J

Multiresistente Erreger in der Arztpraxis - Informationsblatt
zum Umgang mit kolonisierten Patienten

Angesichts der globalen Zunahme multiresistenter- und panresistenter Erreger gewinnt die
Kolonisation mit entsprechenden Keimen an Bedeutung. Hauptursache fir die zunehmende
Resistenzentwicklung ist der unkritische Einsatz von Antibiotika in der Human- und
Veterindrmedizin.

Neben dem Methicillin-resistenten Staphylococcus aureus (MRSA), haben multiresistente
gramnegative Keime und Vancomycin- resistenten Enterokokken(VRE) in den letzten Jahren
zunehmend an Wichtigkeit gewonnen, insbesondere Escherichia coli oder Klebsiella
pneumoniae mit Extended-Spectrum Betalactamase-Bildner (ESBL) oder Carbapenemasen-
bildende Bakterien. Haufig ist die Resistenz gegen Betalaktam-Antibiotika mit weiteren
Resistenzen assoziiert.

Multiresistente Erreger (MRE) kdnnen sowohl ausserhalb des Spitals (,community-acquired®)
als auch im Spital (“healthcare-associated”) erworben werden. Familiare Cluster sind haufig.

Das MRSA-Hauptreservoir ist der Nasen-Rachen-Raum. MRSA wird zumeist Uber die Hande,
kontaminierte Gegensténde oder Flachen sowie durch Trépfchen beim Husten und Niesen
Ubertragen.

Bei Vancomycin-resistenten Enterokokken, handelt es sich um Darmkeime mit sehr hoher
Umweltresistenz, die auch auf Oberflachen lange Uberlebt, weshalb eine griindlichere
Desinfektion der Kontaktflachen nach der Konsultation, erforderlich macht.

Reservoir fir ESBL-, Carbapenemase - produzierende und andere multiresistente
gramnegative (MRGN) Bakterien ist ebenfalls vor allem der Gastrointestinaltrakt. Die
Ubertragung erfolgt tiberwiegend durch kontaminierte Hande nach Kontakt mit Stuhl, infizierten
Wunden, erregerhaltigen Sekreten.

Unabhéngig von den bekannt mit multiresistenten Keimen kolonisierten Patienten ist in der
Bevolkerung von einer zunehmenden Kolonisationsrate auszugehen, was den Stellenwert der
Einhaltung von Standardhygienemassnahmen, insbesondere Handehygiene und
Wischdesinfektion der Kontaktflachen, bei allen Patienten unterstreicht.

Folgende Hygienemassnahmen sind in der Arztpraxis zu empfehlen:

» Einbestellung am Ende der Sprechstunde ohne Aufenthalt im Wartezimmer, gilt fir
kolonisierte Patienten mit MRSA und/oder panresistentem Erreger.

» Handedesinfektion vor und nach Patientenkontakt, vor invasiven Verrichtungen, nach
Kontakt mit Korperflissigkeiten.

» Einmalhandschuhe sind im Umgang mit infekticsem Material zu tragen. Vor und nach dem
Kontakt mit infekticsem Material, auch wenn Handschuhe getragen wurden, ist eine
Handedesinfektion erforderlich.

> Uberschiirze bei engem Patientenkontakt und bei Kontakt mit infektiosen Materialien.



» Mund-Nasen-Schutz bei MRSA-Besiedelung und starkem Husten ist als Schutz vor einer
Tropfchen-Ubertragung zu tragen. Bei VRE und MRGN ist dies nur bei nachgewiesener
Atemwegsbesiedelung notwendig.

» Alle Flachen und Gegenstande (z.B. Stethoskop), mit denen der Patient oder
Mitarbeitende ohne vorgangige Handedesinfektion Kontakt hatten, werden anschliessend
wischdesinfiziert.

Bei Kolonisation mit VRE 2x wischdesinfiziert. Dafur sind die tblichen
Desinfektionsmittel, entsprechend der Auslobung der Firmen, einzusetzen.

Dekolonisation

Zur Dekolonisation von MRSA-Tragern wird ein 5-tagiges Regime empfohlen. Eine Anleitung
zur MRSA-Dekolonisation kann bei uns angefordert werden. Eine gute Instruktion der Patienten
sowie das vollstandige vorgangige Abheilen von Infekten und Wunden sowie nach Mdéglichkeit
die Entfernung aller Katheter und Drainagen sind wichtige Voraussetzungen fir eine
erfolgreiche Dekolonisation. Der Sanierungserfolg wird durch drei Kontrollabstrichserien
Uberpruft.

Fir die Dekolonisation von VRE und MRGN gibt es derzeit kein wirksames Regime.

Fir Fragen stehen wir lhnen gerne zur Verfiigung.
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