
 

 

MRSA PROCEDURES Noordwest Ziekenhuisgroep, algemene informatie 
 
 

 Afdeling infectiepreventie locatie Alkmaar: 
072 - 548 3595 / infectiepreventie@nwz.nl 
locatie Den Helder: 
0223 - 69 6484 / mhoof@nwz.nl / mouryamchi@nwz.nl  
 

Openingstijd maandag t/m vrijdag 8:30 uur – 17:00 uur 
 

MRSA 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

MRSA (Meticilline Resistente Staphylococcus aureus) komt 
tegenwoordig vrijwel overal op de wereld endemisch voor in 
gezondheidszorginstellingen.  
In Nederland is de prevalentie laag en wordt de bacterie vaak 
meegebracht door een patiënt die in een buitenlandse zorginstelling 
opgenomen is geweest en daar besmet is geraakt. Daarnaast komt 
MRSA steeds vaker in de open bevolking voor en is recent vastgesteld 
dat ook mensen met intensieve contacten met vee (b.v. op varkens-
vleeskalver-vleeskuikens bedrijven) drager van de bacterie kunnen zijn. 
Infecties met MRSA zijn lastig te behandelen omdat slechts een beperkt 
arsenaal antibiotica overblijft. Daarbij gaan deze infecties gepaard met 
een toename in morbiditeit en mortaliteit.  
Om de prevalentie laag te houden wordt in Nederland een ‘search and 
destroy’ beleid gevoerd. 
 

zie ook www.wip.nl en www.swab.nl   

Preventieve MRSA screening 
inclusief andere bijzonder 
resistente micro-organismen 
(BRMO) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Bij patiënt die voor invasieve  behandeling/onderzoek of opname naar 
Noordwest Ziekenhuisgroep wordt doorverwezen en er is sprake van: 
 
verblijf in een buitenlands ziekenhuis / zorginstelling / 
asielzoekerscentrum in de voorgaande 2 maanden 

- langer dan 24 uur 

- korter dan 24 uur en geopereerd / drain of katheter ingebracht / 
geïntubeerd / open wond / furunkels / abces  

- langer dan 2 maanden geleden, met b.v. persisterende huidlesies, 
chronische lucht- of urineweginfectie, (wond)infectie t.g.v. 
buitenlandse opname 

verblijf in Nederlands ziekenhuis / verpleeghuis 
- in de afgelopen 2 maanden op een afdeling waar een MRSA 

epidemie heers(t)e 
 
adoptiekinderen: korter dan 2 maanden geleden geadopteerd zijn 
vanuit het buitenland 
 

MRSA screening Bij patiënt die voor invasieve  behandeling/onderzoek of opname naar 
Noordwest Ziekenhuisgroep wordt doorverwezen en er is sprake van: 
 
contacten met vee 

- alle personen die contact hebben met bedrijfsmatig gehouden 
levende varkens, vleeskalveren of vleeskuikens 

- ongeacht of dit contact beroepsmatig is of niet en ongeacht waar het 
plaatsvindt 

 
onbeschermd contact  
- met MRSA positieve patiënt, in de afgelopen 2 maanden  

o binnen het ziekenhuis 
o buiten het ziekenhuis: huisgenoten, partners of 

verzorgenden van een MRSA positieve patiënt 
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Reguliere verwijzing Huisarts meldt bij het maken van de afspraak dat patiënt MRSA 
verdacht is 
 
Huisarts neemt zo mogelijk inventarisatiekweken af vóór behandeling / 
onderzoek in het ziekenhuis: 

- zie kweekafname  

- indien MRSA/BRMO negatief: geen maatregelen nodig in het 
ziekenhuis 

 
Indien MRSA onbekend: ziekenhuis treft isolatiemaatregelen 
 

Spoedverwijzing Huisarts meldt bij het maken van de afspraak dat patiënt MRSA 
verdacht is 
- het ziekenhuis treft isolatiemaatregelen 

 

Beleid MRSA positieve patiënt     MRSA positieve patiënt 

- patiënt krijgt via behandelend arts / huisarts informatie van afdeling 
infectiepreventie over maatregelen bij bezoek in het ziekenhuis 

- behandeling dragerschap en controlekweken wordt in overleg met 
arts-microbioloog gestart, zie bijlage 

- meldtekst wordt gekoppeld aan het patiëntnummer in het ziekenhuis 
 

 Beëindiging van MRSA positieve status 
De patiënt wordt door de afdeling infectiepreventie MRSA vrij verklaard 

op basis van: 

 drie opeenvolgende negatieve MRSA-testen met een tussenpoos 
van minimaal 7 dagen 
en 

 negatieve MRSA testen na 2 maanden en minimaal 1 jaar nadat de 
eerste MRSA test negatief was. 

 

Bijlagen Afname MRSA-kweken door huisarts 
Behandeling van MRSA dragerschap 
 

 
Afdeling infectiepreventie, augustus 2016 
 
 
 


