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POMEMBNO JE, DA O NOSILSTVU MRSA 

OBVESTITE ZDRAVSTVENO OSEBJE PRED 

PONOVNIM SPREJEMOM V BOLNIŠNICO 

ALI PREDVIDENIM DIAGNOSTIČNIM 

POSEGOM. 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

ZA DODATNE INFORMACIJE SE OBRNITE 
NA VAŠEGA LEČEČEGA ZDRAVNIKA. 

 

 

 

 

 

 

 

 
Strateško upravljanje in poslovno 

Administrativne storitve 
Služba za preprečevanje in obvladovanje 

Bolnišničnih okužb 
Japljeva 2 

T: 01 522  26 06 
F: 01 522 26 08 
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NAVODILA PACIENTU UKCL 

 

 



 

 

KAJ JE MRSA? 

 

MRSA je bakterija S.aureus, ki je postala odporna na 

številne antibiotike, s katerimi zdravimo stafilokokne 

okužbe. Ne povzroča nič težje okužbe kot drugi občutljivi 

sevi, pač pa je zdravljenje težje zaradi manjšega izbora 

primernih antibiotikov. 

 

 

 

KAJ JE KOLONIZACIJA IN KAJ JE OKUŽBA? 

 

Bakterija je najpogosteje prisotna v nosu ali na koži 

(predvsem v kožnih gubah) in ne povzroča obolenja. V 

tem primeru govorimo o kolonizaciji z MRSA. Ljudje, ki so 

kolonizirani, nimajo znakov, simptomov okužbe in se 

počutijo dobro, ne potrebujejo zdravljenja. 

 

Okužba pomeni, da so na/v telesu prisotne bakterije 

povzročile nastanek bolezni, ki se lahko kaže z znaki in 

simptomi, kot so povišana telesna temperatura, slabo 

počutje, gnojni izcedek iz rane, povišano število belih 

krvnih telesc. 

 

 

KATERI SO DEJAVNIKI TVEGANJA ZA PRIDOBITEV 

MRSA? 

 

Zdravljenje v enotah intenzivne nege in terapije, kronična 

obolenja, pogosto, dolgotrajno prejemanje antibiotikov, 

pogoste hospitalizacije,… 

 

KAKO UGOTAVLJAMO MRSA? 

 

Prisotnost MRSA ugotavljamo v mikrobiološkem 

laboratoriju, najpogosteje iz  brisov nosu, kože in žrela, 

lahko  pa tudi iz rane in drugih vzorcev.  

 

KAKO SE PRENAŠA MRSA? 

 

Najpogostejši je prenos s pacienta ali kolonizirane osebe 

na  drugega s stikom, navadno preko rok, redkeje prek 

predmetov v okolici, ki se jih je z rokami dotikal ali 

onesnažil z izločki. V bolnišnici je možen posreden prenos 

tudi z rokami osebja, če ne izvaja dosledno higiene rok. 

 

 

KAKŠNE UKREPE IZVAJAMO V BOLNIŠNICI, ČE 

IMATE MRSA? 

 

Namestili vas bomo v enoposteljno sobo ali v sobo skupaj 

s pacienti, ki imajo MRSA. Ta ukrep imenujemo izolacija. 

Sobe ne zapuščajte, ker želimo preprečiti prenos MRSA 

na druge paciente.  

 

Oznaka na vratih sobe opozarja osebje in obiskovalce na 

poostrene higienske ukrepe. Obiskovalci naj se pred 

vstopom v sobo zglasijo pri zdravstvenem osebju, ki jih bo 

seznanilo s potrebnimi ukrepi. 

 

Osebje, ki skrbi za pacienta z MRSA, uporablja pri delu 

rokavice in zaščitni plašč, si razkužuje roke, ter izvaja  

razkuževanje  okolice in pripomočkov. 

 

 KAKO LAHKO PREPREČIMO PRIDOBITEV MRSA? 

 

Najpomembnejši ukrep je umivanje rok pred jedjo in po 

uporabi stranišča. 

 

Roke si umivajte v skladu z navodili na plakatu, ki je 

nalepljen ob umivalnikih v bolniški sobi in sanitarijah  ali 

opisani v zloženki » ČISTE ROKE - ODLOČITEV ZA 

ZDRAVJE!«. 

 

 

KOLIKO ČASA STE LAHKO NOSILEC MRSA? 

 

Zdravi ljudje lahko nosijo MRSA več tednov ali mesecev. 

Kolonizacija lahko izzveni sama, lahko pa se ponovno 

pojavi, ob prejemanju antibiotikov. Obstaja pa postopek, ki 

se imenuje DEKOLONIZACIJA, s katerim želimo odstraniti 

ali zmanjšati koncentracijo MRSA na telesu 

koloniziranega. Dekolonizacija se lahko zvede tudi v 

domačem okolju. 

 

 

KAKO ŽIVETI Z MRSA V DOMAČEM OKOLJU? 

 

Doma lahko normalno živite, ker ne ogrožate vaših 

družinskih članov in prijateljev, če upoštevate načela 

osebne higiene: dosledno umivanje rok, uporaba lastnih 

pripomočkov (glavnik, brivnik,…), ločene brisače, ki se 

menjajo dnevno, osebno in posteljno perilo naj se perejo 

pri temperaturi > 60 stopinj Celzija. 

 

 

 

 

 


