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Multiresistente Bakterien auf deutschen Intensivstationen
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M Vancomycinresistenter Enterococcus faecium
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HygienemalBnahmen bei MRSA ‘\v'

Schutzkittel

Regelmanige Desinfektion von
Geréten und Arbeitsflachen

L)

Besondere Vorkehrungen
beim Patienten-Transport
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Einmalhandschuhe

Einzel-/Kohorten

-unterbringung

Handedesinfektion
5 Indikationen

Dekolonisation
m¥_antiseptischer Séife

Hygiene-Vorschriften,
auch Besucher?
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MRSA-Befund: Kolonisationsverlauf

Hygieneempfehlungen

Methicillinresistenter Staphylococcus aureus (MRSA)

Sehr geehrte Kolleginnen und Kollegen,
im folgenden dargestellt ist der aktuelle MRSA-Kolonisationsstatus des Patienten:

N/
\/

A API EQINNI

Wunde ohne Angaben

Wunde Abdomen Mitte

06.1947)
09./10.11. | 30.11.04/ 30.08./ 06./07.09.
Entnahmeort / -datum 04 01.12.04 03.09.05 05 15.09.05 16.11.06
Eingangs-
ohne screen
Deko B42,
ohne Deko
1. Nasenvorhof links und rechts MRSA MRSA
2 Ikiinalgransatz, Ohr rechts und MRSA
3. Mundumfeld und Rachen MRSA
4. Perineum und Leisten MRSA MRSA MRSA
5. Wunde Abdomen
6. Wunde Gesal}
7. Urin
8.
9.
1

0. Wunde Abdomen rechts

MRSA-Positivbefund

Laboreriebnis foli MRSA nicht nachgewiesen

MRSA
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nicht untersucht
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MRSA-Befund:

Dekolonisationsempfehlung

\
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n
Entnahmeort / -datum 12.05.04 | 17.05.04 24"52'05' 13.09.04 | 20.00.04 | 17.02.06
Antibiose Vanco Vanco
1. Nasenvorhof links und rechts MRSA
2. Haaransatz, Ohr rechts und links MRSA
3. Mundumfeld und Rachen MRSA
4. Perineum und Leisten MRSA MRSA MRSA
5, Eintrittstelle PEG-Sonde MRSA MRSA
6. Eintrittstelle suprapub. DK MRSA MRSA
7. Urin MRSA MRSA
8. Hautabstrich MRSA
Laborergebnis folgt MRSA nicht nachgewiesen MRSA-Positivbefund nicht untersucht
T T
Empfehlungen
Bis zum Vorliegen von 3 MRSA-Negativbefunden an den Pos. 1-4 zzgl. Wunden/

Hautveranderungen sollten die Isolier- und Schutzmallnahmen fortgesetzt werden.

Die Dekolonisationsmalitnahmen sollten weiterhin entsprechend Empfehlungsbogen vom

17.02.06 durchgefiihrt werden.

Eine Abstrichkontrolle erfolgt am 24.02.06.

© PD Dr. med. B. Jahn-Mihl,AGAPLESION Hygiene
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Zeitschiene MRSA—DekoIonisieruni?/
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swab Control swabs 1. swab after result negativ
decolon. 3. swab after
decolon.
result positive result negative result negativ result negativ
start stop 2. swab after

decolonisation decolonisation decolon.

v l v l \ 4 l v v

0o 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
Days of MRSA Management
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Zeitschiene MRSA-DekoIonisierun@i?/
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swab

result positive

start
decolonisation
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Zeitschiene MRSA-DekoIonisierun@
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swab

result positive

start
decolonisation
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Hospital ,’ Ulcer, fistula, wound...with MRSA ‘\ Hospital
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Rationale des Integrierten MRSA Managements (IMM)

® Aufenthaltsdauer zu kurz far eine komplette Dekolonisation, einschl.
Kontrollen

®* MRSA-Patienten: haufig chronische Erkrankungen mit wiederholten
Krankenhausaufenthalten

® Unvollstandige Dekolonisation ist verschwendete Ressource und maximal
Motivationsbremse

* Okonomische Belastung durch MRSA ist beachtlich

- Zusatzlicher Aufwand fur Therapie, Diagnostik, Pflege, SchutzmaBnahmen

- Nicht belegbares Bett: Einzelunterbringung, verlangerte Aufenthaltsdauer

® Keine Struktur um begonnene Dekolonisation nach stationdrem Aufenthalt
weiterzuflhren.

© PD Dr. med. B. Jahn-Mihl,AGAPLESION Hygiene Seite 13
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Integriertes MRSA Management (IMM) CAEEON

® Prospektive Kohortenstudie als ,,Proof of principle*

* Ubertrag der Vorgaben zur stationaren Dekolonisation in den h&uslichen
Bereich

® Fortsetzung der Dekolonisation nach Entlassung, wenn Dekolonisation nicht
erfolgreich beendet

® Follow up von Patienten mit partieller Dekolonisation, noch nicht drei Serien
Negativbefunde

® Dekolonisation von MRSA-Patienten vor stationarer Aufnahme:
z. B. elektive, operative Eingriffe

© PD Dr. med. B. Jahn-Mihl,AGAPLESION Hygiene Seite 14
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IMM — Studien- und Kontrollgruppe \'/
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Study entry

MRSA pos

Criteria for inclusion fulfilled
Patient’s consent given

Hospitalized Home or LTCF  Discharged during
during complete during complete  procedure, continued
procudure procudure  treatment at home or LTCF
Inpatient Integreated
control MRSA-management
group (IMM) group
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IMM — Design und Outcome

Study entry

MRSA pos

Decolonization for 7 days
then sampling at all sites

MRSA pos

all samples neg

Decolonization for 7 days
then sampling at all sites

MRSA pos | |all samples neg

Decolonization for 7 days
then sampling at all sites

\ 4

MRSA pos | Jall samples neg

4

Final outcome
MRSA-positive
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sampling at all sites

sampling at all sites

MRSA pos | |all samples neg
S
*
MRSA pos | Jall samples neg
*

| ﬂ
Final outcome
MRSA-negative
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IMM — begleitende Diagnostik
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Negative: Negative:
STOP decolonisation STOP decolonisation
n n
Swab 1 Swab 2 Swab 3 Swab 4
Positive: :' Positive: ," Positive: Stob decolonisation
START decolonisation R ,-'c:-t:untir'.ueclecc»lon.> ,-‘continuedecolo}n. P
——t—t—t——t—t+—t+—+t+—+—++t+t++++—+—++—t+++>
-2 1 7 14 21 Days
IMM study group

Inpatient control group

Hospitalization

> DD
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Hospitalization > > > > Discharged patients continue to be monitored and treated.

Decolonisation treatment solely performed in the hospital.
Decolonisation and monitoring ends with discharge.
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IMM - Umsetzung

® Auswahl nach Einschlusskriterien, Aufklarung,
- Studienleitung durch Hygiene und Umweltmedizin

®* Gemeinsame vor Ort-Festlegungen
- Hygiene und Umweltmedizin
- Mobile Pflege
- ggf. Festlegungen durch Dermatologie

® Umsetzung der MaBBnahmen nach Protokoll
- Mobile Pflege

A

N

\e/
AGAPLESION

Unsere Werte verbinden

® Serverbasierte Dokumentation on site (handheld) in Clinic Coach

- alle Beteiligten

© PD Dr. med. B. Jahn-Mihl,AGAPLESION Hygiene
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IMM: Interventionen am Patienten

A
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Phase A

Phase B

Phase C

11,18

Reevaluation nach 22 Tagen

Tag 1|2]3[a]s]e]7]8]a]10] 1112131415 16|17 [ 18] 19[20] 21] 22
IMRSA-Status Position Tatigkeit Produkt positiver MRSA-Befund 1. Negativbefund 2. Neg. 3.N
Frequenz der taglichen Massnahmen
Nase, Rachen, Tupfer sterile Tupfer /
Abstriche Ohr/Haar, Leiste, anfeuchten mit|Laboranforderunj 1 | 0J 0O]JO0]JO0OJO|]1]0]O0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0
Wunden, ggf. Urin steriler Lsg gsschein
Ergebnis abfragen gjojojo}j1joj0o0jo}|o0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1
|Dekolonisation Nase applizieren Turixin 3|13|]3]3|]3|]0ojJojo}]o 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Nase applizieren E‘;{'mderm “ lololololol2l2l2l2l22)olo]lolololo]lolo|lo]|lo]o
Rachen gurgeln/spilen |ProntOral 31313|313]212]12]2 2 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
giﬁere Gehorgange, n. | spinsein  |Prontoderm 11111111 1|1 ]Joflo]lo]olo]lolo]Jo|o]|o]o
Haare waschen Prontoderm 111111 f1| 1|1 Jolofloflo]lo]o|[lo]Jo|]o]o]o
/foam
Korper waschen Prontoderm alalafalafa]alalal 1|1 ]oflo]loflololo]loJo|o]o]o
/foam
Hande desinfizieren |Softaman nB|nB|nB|nB|nB|nB|nB|nB|nB| nB | nB 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Wundversorgung Tracheostoma Antiseptik Prontosan 1111111111111 ]1 1 1 nB| nB|nB|nB|nBlnB|nB|nB|nB|nB|] nB
Wunden Antiseptik Prontosan 1111111111111 1 1 nB|nB|nB|nB|nB|nB|nBnB|nB|nB|fnB
Narben/geschl. Nahte |JAntiseptik Softasept N 1111111111111 111 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
kontaminierte Artikel/
Flachen i. R. der desinfizieren |Meliseptolrapid § 1 |1 1| 1| 1]|1]1]1]1 1 1 nB| nB|nB|nB|nB|nB|nB]}nB|nB| nB|J] nB
Wundversorgung
Befundergebnis Tag positiv MaRnahmen wie 6.Tag durchfihren, Abstrichuntersuchungen n. 5 Tagen, Ende der Deko und Desinfektion nach Vorliegen des 1. Negativbefundes.

© PD Dr. med. B. Jahn-Mihl,AGAPLESION Hygiene
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IMM: rekolonisations-relevante Gegenstande
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11,18

Reevaluation nach 22 Tagen

Tag 1]2|3fals]e]7]8]o]10] 11121314 15] 16 ] 17| 18] 19 ] 20] 21| 22
IMRSA-Status Position Tatigkeit Produkt positiver MRSA-Befund 1. Negativbefund 2. Neg. 3.N
Frequenz der taglichen Massnahmen
|Patientenutensilien Ez?;l;tr:;ste(o.u desinfizieren  |ProntOral slsla|3|a]z2|2|z2|2l2]2]o]loflo]olo]loflo]lo|lo]|lo]o
Zahnproth desinfizi Kukident / s|la|3|alaslz2]2]2]2]2]|2)o0ofloflolo]lo]lo|lo]lo]o]o]o
Desinfektion parallel ahnprothese esinfizieren ProntQral
2u Dekomassnahmenyp j, desinfizieren |Prontoderm a1 lolololololololo|lo]o]o
durchfihren
Hoérgerat/Stépsel etc. desinfizieren |Prontoderm 1111111111111 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Haarbursten/-kdmme desinfizieren Prontoderm 11111 1 111 1 111 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Rasierer (0. 1x- desinfizieren |Meliseptol alal a1 fa]a]1l 1|1 lo]lolo]lo]lolo]o]Jo|lo]o]o
Rasierer) Tlcher
Waschschasseln, desinfizierend |Hexaquart plus
Bettpfannen, St uanpus gt gl afaa|111f1] 1|1 ]oflo]lolo]lololo]lo|lo]o]o
. reinigen Lemon fresh
Urinflaschen
. . s Hexaquart plus
Hilfsmittel (2.B. desinfizierend || o onfresho. |4 |11l 1l 1111|111 lololo]lololololo|lo]|lo]o
Gehbhilfen etc.) reinigen )
Meliseptol
Schmuck kein Tragen .
R R desinfizieren, |Prontoderm 11]0]l0]0]JO0}JOJO]JO]O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
bis negativ
Kleidung weehseln /1 ax. Temp a1l 1|1 ofloloflo]lolololo|lo]o]o
waschen
wechseln /
Kopfbedeckung waschen materialbez. tlojofeprjefjeoje ! 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Spezialschuhe desinfizieren, |Meliseptolrapid | O | 1| T[] ] Joefo]ofjofofjo]Jofjofo]ofo
(Diabetes) bei MRSA-
Befund in FuRwunden [waschen max. Temp 11]010]|]0]J0O0}JOjJO]JO]O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Handtiicher wechseln/—fox Temp a1l 1|1 ]ofloloflo]lololo]lo|lo]o]o
waschen
Bettwasche wechseln/ - ox. Temp afalalala]alalalal 11 lolo]lolololololo|lo]o]o
waschen
Befundergebnis Tag positiv MaRnahmen wie 6.Tag durchfiihren, Abstrichuntersuchungen n. 5 Tagen, Ende der Deko und Desinfektion nach Vorliegen des 1. Negativbefundes.

© PD Dr. med. B. Jahn-Mihl,AGAPLESION Hygiene
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IMM: MaBnahmen in der Patientenumgebung
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Tag 1]2|3a|s|[ef[7][8]of[10| 111213 1a[15] 161718 10] 20 21]2
|MRSA-Status Position Tatigkeit Produkt positiver MRSA-Befund 1. Negativbefund 2. Neg. 3.N
Frequenz der taglichen Massnahmen
Ul:ngebungsdesmfe Sanitarbereich inkl. dgsmflzerend Hexaquart plus 1 q A EEEEEEERE 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
ktion FuRboden reinigen Lemon fresh
Griffbereiche desinfizierend |Meliseptol 1] 1 1111|111 |1 ]Joflo]oflo]o]Jo]oJo|]o|lo]o
reinigen Tticher
Nach den . desinfizierend |Hexaquart plus
Dekomassnahmen Bett / Nachttisch reinigen Lemon fresh 111 1111111 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
durchflihren
Mobel / Fidchen mit desinfizierend |Hexaquart plus
Kontakt zu unbedeckter |~ ™. a P 111 11111111 1]1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
reinigen Lemon fresh
Haut
Telefon, Fernbedienung d§5{nﬂ2|erend Mfellseptol 1| 1 ilalalala1a 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
etc. reinigen Tucher
Polstermébel /Kissen
mit direktem Haut- Laken
Earkontaktabdecken wechseln, max. Temp 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
. waschen
mit Laken
horizontale . .
patientennahe f;:'i”:‘:ere”d ['::;?1“::5’:“5 1|0 1lolol1|oflo]l 1| o)o|lo]lololo]lo]o]lo|lo]o]o
Mébeloberflachen 9
Polstermébel ohne
direktem Haut- absaugen Sauger 110 1]0joj1]0]0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
/Haarkontakt
FuRRboden reinigen Reiniger 110 11]0j]0]11]0/|O0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Teppichbdden absaugen Sauger 110 171]0j0]1]0/|0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

11,18

Befundergebnis Tag

positiv

MaRnahmen wie 6.Tag durchfiihren, Abstrichuntersuchungen n. 5 Tagen, Ende der Deko und Desinfektion nach Vorliegen des 1. Negativbefundes.
Reevaluation nach 22 Tagen

© PD Dr. med. B. Jahn-Mihl,AGAPLESION Hygiene
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IMM — study populations
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IMM-population Control group
(FAS; N = 99) (FAS; N = 201)
validity assessment number of | % of all | number of % of all
patients patients patients patients
Patients included in the full analysis set 99 100.0 501 100.0
(FAS)
Excluded from completers set 6 6.1 n.a. n.a.
Patients in the completers set 93 93.9 n.a n.a.
Excluded from per protocol set (PPS) 9 9.1 147 73.1
Patients in PPS 84 84.8 54 26.9

Abweichungen IMM: Wiederaufnahme, vorzeitiger Abbruch, Dekolonisation >25d

Abweichungen Kontrollgruppe: Aufenthaltsdauer mit Dekolonisation <22d, keine
Weiterflhrung der Diagnostik

Keine Unterschiede bezuglich struktureller Basisdaten (Alter, Geschlecht, etc.)

© PD Dr. med. B. Jahn-MUhl,AGAPLESION Hygiene
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IMM - study population basics \'/

Interventional
Demographic characteristic IMM-population Inpatient control group
(N = 99) (N =201)
Age [Years]
Mean 67.6 70.5
SD 15.0 13.3
Range 27-96 20-95
Age category [Years] N A N o
< 65 years 35 35.4 56 27.9
> 65 years 64 64.6 145 721
Gender
Male 60 60.6 122 60.7
Female 39 39.4 79 39.3
Skin alterations
With skin alterations 60 60.6 136 67.7
Without skin alterations 39 39.4 65 32.3
Entry from
Hospital 62 62.6 NA
Long-term care 12 12.1 NA
Patients home 25 25.3 NA

t-test (age): p > 0.05
Chi-square test (gender, skin alterations): p > 0.05

© PD Dr. med. B. Jahn-Mihl,AGAPLESION Hygiene Seite 23
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IMM — MRSA positive Lokalisationen bei Eintritf  vreewerevebnde

w.0. skin alteration | with skin alteration Total
N=37 N=56 N=93
Localization n Y% n Y% n Y%
No MRSA Localization 5 13,5 8 14,3 13 14
Any MRSA Localization 32 86.5 48 85,7 80 86
Nose 24 64,9 25 44,6 49 52,7
Ear/Front 12 32,4 12 21,4 21 25,8
Pharynx 12 32,4 15 26,8 27 25,8
Abdomen/Perineum 14 37,8 15 26,8 29 31,2
Wound(s) 28 50 28 30,1

© PD Dr. med. B. Jahn-Mihl,AGAPLESION Hygiene
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IMM — MRSA positive Lokalisationen bei Eintritt e

w.0. skin alteration | with skin alteration Total
N=37 N=56 N=93
Localization n Y% n Y% n Y%
No MRSA Localization 5 13,5 8 14,3 13 14
Any MRSA Localization 32 86.5 48 85,7 80 86
Nose 24 64,9 25 44, 49 52,
Ear/Front 12 4 12 4 21 8
Pharynx 12 32,4 15 26,8 27 25,8
Abdomen/Perineum 14 15 26,8 29 31.2
Wound(s) 28 @ 28 30,1
— N —
76% /1% 69%

© PD Dr. med. B. Jahn-Mihl,AGAPLESION Hygiene Seite 25



IMM - signifikanter Dekolonisationserfolg

IMM-population

A

N

\e/
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Historical control group

(FAS; N = 99) (FAS; N = 201)
Without skin With skin Total Without skin With skin Total
Final MRSA-status alterations alterations N =99 alterations alterations N =201
N =39 N =60 N =65 N =136
n Y% n Y% n Y% n Y% n Y% n Y%

MRSA-positive (+) 12 30.8 40 66.7 52 52.5 33 50.8 82 60.3 | 115 57.2
MRSA (1-) 0 0.0 0 0.0 0 0.0 14 21.5 18 13.2 32 15.9
MRSA (2-) 0 0.0 1 1.6 1 1.0 8 12.3 15 11.0 23 11.4
MRSA-free (3-) 27 692 | 19 317 |46 465* | 10 15.4 21 15.4 31 15.4

*p < 0.01

© PD Dr. med. B. Jahn-Mihl,AGAPLESION Hygiene
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IMM - signifikanter Dekolonisationserfolg

IMM-population

¥
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Historical control group

(FAS; N = 99) (FAS; N = 201)
Without skin With skin Total Without skin With skin Total
Final MRSA-status alterations alterations N =99 alterations alterations N =201
N =39 N =60 N = 65 N =136
n Y% n Y% n Y% n Y% n Y% n Y%

MRSA-positive (+) 12 30.8 40 66.7 52 52.5 33 50.8 82 60.3 | 115 57.2

MRSA (1-) 0 0.0 0 0.0 0 0.0 14 21.5 18 13.2 32 15.9

MRSA (2-) 0 0.0 1 1.6 1 =6 8 12.3 15 11.0 23

MRSA-free (3-) 27 692* | 19 317 |46 | 465 | 10 154 | 21 15.4 | 31 15.4 )

*p < 0.01

© PD Dr. med. B. Jahn-Mihl,AGAPLESION Hygiene
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IMM — Dekolonisation ist effizient

IMM-population

\
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Historical control group

(PPS; N = 84) (PPS; N = 54)
Without skin With skin Total Without skin With skin Total
alterations alterations N =84 alterations alterations N =54
N =36 N =48 N =14 N =40
Final MRSA-status n % n % n % n % n % n %
MRSA-positive (+) 9 25.0 29 60.4 38 45.2 2 14.3 11 27.5 13 24 1
MRSA (1-) 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 3 7.5 3 5.6
MRSA (2-) 0 0.0 0 0.0 0 0.0 2 14.3 5 12.5 7 13.0
MRSA-free (3-) 27 75.0 19 39.6 46 54.8 10 71.4 21 52.5 31 57.4

© PD Dr. med. B. Jahn-Mihl,AGAPLESION Hygiene
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IMM — Dekolonisation ist effizient

IMM-population

A

N
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Unsere Werte verbinden

Historical control group

(PPS; N = 84) (PPS; N = 54)
Without skin With skin Total Without skin With skin Total
alterations alterations N =84 alterations alterations N =54
N =36 N =48 N =14 N =40

Final MRSA-status n % n % n % n % n % n %
MRSA-positive (+) 9 25.0 29 60.4 38 45.2 2 14.3 11 27.5 13 24 1
MRSA (1-) 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 3 7.5 3 5.6
MRSA (2-) 0 0.0 0 0.0 0 0-Q 2 14.3 5 12.5 7 3
MRSA-free (3-) 27 75.0 19 39.6 10 71.4 21 52.5 31 ( 57.4 )

46 | 54.8 |
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IMM — Dekolonisation ist effizient

IMM-population

\
\/

AGAPLESION

Unsere Werte verbinden

Historical control group

(PPS; N = 84) (PPS; N = 54)
Without skin With skin Total Without skin With skin Total
alterations alterations N =84 alterations alterations N =54
N =36 N =48 N =14 N =40

Final MRSA-status n % n % n % n % n % n %
MRSA-positive (+) 9 25.0 29 60.4 38 45.2 2 14.3 11 27.5 13 24 1
MRSA (1-) 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 3 7.5 3 5.6
MRSA (2-) 0 0.0 0 0.0 0 0-Q 2 14.3 5 12.5 7 3
MRSA-free (3-) 27 75.0 19 39.6 46 548 | 10 71.4 21 52.5 31 ( 57.4 )

MRSA-Dekolonisation auch aufBerhalb
des stationaren Umfelds ist erfolgreich!
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Wundstatus MRSA und Dekolonisationserfolg AGAPLESION

Unsere Werte verbinden

IMM-population (PPS)

Without skin With skin alterations With skin alterations
alterations MRSA positive at baseline MRSA-negative at baseline
N = 36 N=16 N =32
n % n % n %
Final MRSA-status
MRSA-positive (+) 9 25.0 13 81,2 16 50.0
MRSA-free (3-) 27 75.0 3 18.8 16 50.0
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MRSA-Dekolonisierung: \

Transsektorale Strategien sind erfolgreich \‘/
AGAPLESION

Unsere Werte verbinden

® Die Aufenthaltsdauer im Akutkrankenhaus ist zu kurz fur eine
erfolgreiche Dekolonisation

® IMM bietet ein erfolgreiches Protokoll flir die Dekolonisation
ausserhalb des stationaren Aufenthalts

®* MRSA-Dekolonisation in IMM ist erfolgreicher als Dekolonisation
beschrankt auf den stationaren Bereich.

® Bei Patienten mit Hautveranderungen (Wunden, Eintrittspforten,
etc.) bestimmt der MRSA-Status der Hautveranderung den
Dekolonisationserfolg, nicht allein deren Prasenz

® IMM ist ein erster Schritt zu einem Dekolonisationsprotokoll flr

Patienten mit community acquired MRSA (cMRSA) nicht stationarer
Patienten
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AGAPLESION

Unsere Werte verbinden

Vielen Dank fur
lhre Aufmerksamkeit!




