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	Übersicht: Maßnahmen bei MRSA-Befall

	Positiver Befunde in Nasen-, Rachenraum oder auf der Haut

	Positiver Befund in Wunden

	· Isolation notwendig 
· Bei einem massiven Aufkommen von MRSA-positiven Pflegekunden kann auch eine Kohortenisolation erfolgen.  Dabei muss darauf geachtet werden, dass zu Pflegende, die im gleichen Zimmer liegen, sich im gleichen Zyklus der Sanierung befinden. 
Einzelzimmer bei:
· ausgedehnten chronischen Hautläsionen (z. B. Ekzem, Wunden)
· schuppenden Dermatosen bei gleichzeitiger Besiedelung der Haut 
· invasiven Zugängen (etwa Harnwegskatheter, PEG-Sonden)
· Besiedelung der Atemwege und/oder dem Tracheostoma 
Ansonsten ist die Pflege im Mehrbettzimmer möglich, wenn der Pflegekunde /die anderen Pflegekunden keine offenen Wunden hat/haben oder mit Kathetern, Sonden oder Tracheostoma versorgt ist/sind. 
	· keine strikte Isolation erforderlich
· Hier reicht es in der Regel, bei der Wundversorgung einen Einmalkittel, Mundschutz und Handschuhe zu tragen.
Verlassen des Einzelzimmers ist möglich, wenn
· Hautläsionen/offene Wunden (z. B. auch Tracheostoma, PEG-Einstichstellen usw.) sicher verbunden sind und eine Übertragung aus der Wunde durch den Wundverband sicher verhindert wird.
· der Pflegekunde kooperativ ist und selbst die Händedesinfektion durchführen kann oder eine Händedesinfektion durch das Pflegepersonal zulässt. 
Vermeidung direkter oder indirekter Kontakte des Pflegekunden zu anderen zu Pflegenden, wenn der Betroffene 
· abgesaugt werden muss. 
· starke Sekretabsonderung hat, hustet, schnupft.
· nässende Ekzeme hat.
· stark ausgetrocknete oder schuppende Haut hat. 
· mangelhafte persönliche Hygiene betreibt.



