Metitsilliinresistentse Staphylococcus aureus’e (MRSA) kandluse uuring

Mikrobioloogia osakond

Terminiga "“metitsilliinresistentne staflilokokk” (MRSA) tahistatakse Staphylococcus
aureus'’e tivesid, mis on muutunud resistentseks penitsillinaasresistentsete penitsilliinide
(metitsilliin, oksatsilliin), tsefalosporiinide, karbapeneemide (imipeneem, meropeneem)
ja sageli ka muude antibiootikumide suhtes, ning on potentsiaalseteks infektsioonide
tekitajateks.

Stafllokokid, nii antibiootikumitundlikud kui -resistentsed, on inimese normaalse
mikrofloora koostisosaks, koloniseerides peamiselt ninaesikut ja kubemepiirkonda.
Tahtsaimaks nakkusallikaks haiglatingimustes on MRSA-ga koloniseeritud vai infitseeritud
patsient. MRSA levik osakonnas toimub peamiselt meditsiinitédtaja kdte vahendusel.

Uuritav materjal, selle votmine, saatmine ja sailitamine.

Proovivotul, saatmisel ja sailitamisel tuleb jargida raviasutuses rakendatavaid MRSA
leviku tokestamise reegleid.

Analllsi transpordiks tuleb katsutid pakkida hermeetiliselt kilekotti ja toimetada kohe
laborisse.

Proovindu | eSwab vedela transpordis6otmega katsuti
Sailivus | Toatemperatuuril voi +4 °C kaks pdeva

Patsientidelt MRSA skriininguks vdetav materjal: ninaesik, kurgukaared, kahjustunud
nahk (k.a kateetrite imbrus, trahheostoomia ava, kui patsiendil on mitmeid nahadefekte,
vOetakse kilvid kdikidest kahjustunud nahapiirkondadest), haavad, kubeme piirkond,
vastsiindinutel nabakont, pOiekateetriga patsientidelt kateeteruriin, rogaeritusega
patsientidelt rdga.

Personalilt MRSA skriininguks vdetav materjal: ninaesik, kurgukaared, kubeme piirkond,
nahakahjustus (nt ekseem, psoriaas).

Proovivott tdendi taotlejalt: materjal voetakse vaid ninasddrmeist.

Kui soovitakse inglisekeelset vastust, siis lisada tellimusele markus.

Tampooni on soovitav eelnevalt niisutada steriilse flisioloogilise lahusega.

Analiilisi tegemise aeg: téopaeviti (esmaskilvid ka nadalavahetusel)
Analiiiisimeetod: kilv selektiivsele MRSA agarile, S. aureus’e identifitseerimine (MALDI)
ja resistentsusemarkerite mecA ja mecC maaramine (PCR).

Loplik vastus: negatiivne 3.-4. paeval, positiivhe 4.-5. padeval

Naidustus ja kliiniline tahendus

MRSA kandluse kahtlus patsiendil vdi haigla personalil. MRSA puudumist kinnitava tdendi
taotlus (nt tdédloa jaoks valismaa haiglates).

Positiivne 16plik vastus tahendab MRSA kandlust/infektsiooni.
Tdendi taotlejaile valjastatakse TUK blanketile trikitud MRSA olemasolu voi puudumist
kinnitav toend (kehtiv kaks nadalat).
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