Oktatasi anyag

a Legionella kockazat kezelésehez

Késziilt a 49/2015 (XI. 6.) EMMI Rendelet,
az Orszagos Kozegészségiigyi Kozpont Mddszertani itmutatdja és
az Orszagos Epidemioldgiai Kozpont Modszertani levele (2016) alapjan

A legionarius betegség (legionellosis) egy fertdz6 betegség, tipikus civilizacids kor, mely a Legionella
baktériumtorzshoz tartozo korokozok altal terjed. Az esetek jelentds részében a megbetegedést a
Legionella pneumophila baktérium okozza. Ez egy mindentiitt jelen 1év6 vizi organizmus, mely 25 °C és
45 °C kozotti homérsékleten tud novekedni. Ez egy nagyon széles korben eldforduld baktérium, veszélyt
azonban csak abban az esetben tud jelenteni, ha a legionellat tartalmazé vizet apré cseppek forméjaban
belélegezziik. Ha a baktériumok a tiidobe jutnak, akkor az influenzaszerii tiineteket kovetéen az ember
ellendllo-képességétdl fliggden stlyos tiidogyulladast, emésztérendszeri és idegrendszeri megbetegedést,
legvégso esetben akar halalt is okozhat.

A vizrendszerek megfeleld karbantartds hidnydban kedvezd kornyezetet biztositanak a baktériumok
megtelepedéséhez, a szennyezett viz megbetegedési kockazatot jelent a betegek és ellatok szamara is.

A fogaszati kezeldegységek vizet hasznalnak oblitévizként és az egységhez kapcsolodd eszkozok
megfelel6 miikodéséhez. A viz biztositasa torténhet:

— haldzati vizrendszerre csatlakozva vagy
— kiilon viztartalybol.
A vizet tobb méteres (jellemzéen mianyag), kis (1-2 mm-es) atmérdjii (emiatt nagy fajlagos feliiletii)

csOvezeték juttatja el a felhasznalasi helyére, amelynek feliilete megfeleld kozeget jelent a baktériumok
megtelepedéséhez és elszaporodasdhoz.

A biofilm képzddést eldsegitd tényezok:
— avizbdl kitlilepedd vagy a csdanyagbol kioldodo (tap)anyagok,
— akezeldegység idszakos hasznalati modjabol addédodan a csdvezetékben orakig, akar napokig
pango viz,
— abetegek kényelme érdekében nem szobahdmérsékletli, hanem testhdmérsékletiire melegitett viz.

Megfeleld kezelés nélkiil nem biztosithatd az ivovizzel egyenértékli vizmindség (az Osszes telepszam
22°C érteke akar 106 telepképzd egység TKE/ml is lehet, bar Magyarorszdgon az ivovizben a
leggyakrabban alkalmazott hatarérték 500 TKE/ml). A biofilmképzddés akar olyan mértékii is lehet, hogy
a csOrendszert vagy a kézidarabot teljesen eltomiti.

A csbdvezetékbe korokozo baktériumok keriilhetnek:

— haldzati vizbdl opportunista patogén baktériumok (pl. Pseudomonas aeruginosa, Legionella spp.
vagy nem-tuberkulotikus Mycobacterium fajok),

— akarbantartas, tartalycsere sordn bor eredetli baktériumok (pl. Staphylococcus spp.),

— akézidarab feldl visszaszivassal a szdjiiregben, nyalban vagy vérben jelenlevo korokozok.

A kezeloegységek vizrendszerében képzodott biofilmben a baktériumok mellett egyéb, potencidlisan
korokozé szervezetek (pl. amobak, gombak) is megtelepedhetnek.
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A kontamindlt viz okozta nagy baktériumterhelés, kiilondsen legyengiilt immunallapota betegek esetén,
megbetegedési kockazatot jelent. A fogaszati kezelések sordn a nagy fordulatszdmmal miikddd
kézidarabok hasznalata soran baktériumokat tartalmazo aeroszol képzodhet.

Aeroszol okozta megbetegedések: 1éguti (pl. legionellosis - legionarius betegség vagy Pontiac 1az) vagy
egyéb megbetegedések.

Expozicios 1d0: tobb ora (a keletkezd aeroszol orak alatt iilepedik ki a feliiletekre).
A kockézatnak kitettek kore: paciensek, személyzet.

5.5.1. A kialakitas és karbantartas szempontjai

Mar kialakult, nagy tomegtli biofilm eltavolitdsa szinte lehetetlen feladat, ezért inkabb a megeldzésre kell
fektetni a hangsulyt. Kialakult szennyezés esetén elképzelhetd, hogy csak a teljes csOrendszer cseréje
jelent megoldast.

Altalanos szempontok a biofilm képzédés megeldzése, visszaszoritasa és a fert6zodési kockazat
csokkentése érdekében:

— A kezeléegység teljes vizrendszerét a viz maradéktalan eltavolitasa érdekében
o célszerl teljesen letiriteni, és levegdvel atfujatni (Un. szdrazra {irités),
o hosszabb (pl. hétvégi) leéllas elott, vagy akar napi gyakorlatként.

— A kézidarabot jaratni kell
o minden rendelési id6 kezdetén legalabb 2-3 percig hosszabb idejli (tobb 6ras — pl. éjszakai)
leallast  kovetOen,
o kozvetleniil a betegellatast kovetden, valamennyi beteg utdn 20-30 masodpercig.

(Megjegyzendo, az utobbi emlitett eljards a vizmindséget jelentosen nem befolydsolja, kifejezetten az
esetlegesen visszaszivott (beteg eredetil) szennyezést csokkenti; a visszaszivast gatlo szelep megléte,
illetve hatasossaga a kézidarabok belso vezetékeinek fertozodesét csokkenti.)

A kezeléegység vizrendszerének kialakitasanak szempontjai

A szajsebészeti beavatkozast is végzo kezelokbe eszkozhiitésre a steril viz vagy steril fizioldgias sdoldat
alkalmazasa javasolt.

A kiilon tartallyal rendelkez6 kezeld berendezések eldirasai:

— a tartalyba toltott viznek legalabb ivovizmindséglinek kell lenni, alkalmazhato steril és/vagy
desztillalt viz,
o atartalyt rendszeresen tisztitani és fert6tleniteni kell,
o atartaly cseréjét gyarto eldirdsai szerint kell végezni (pl. kesztyithasznalat).

A kiilon tartallyal rendelkezd kezeld berendezések elonyei:

— steril vizzel felt6ltve tapasztalatok szerint kisebb kockézatot jelentenek a haldzati vizzel lizemeld
rendszerekhez képest a korokozok megtelepedése szempontjabol,

— haldézati vizrendszer esetleges meghibdsodasa vagy nem megfelelésége esetén nem kell a
kezeléseket felfliggeszteni,

— a tartdly ismert térfogata miatt az esetlegesen alkalmazott fertOtlenitdszer folyamatos adagoldsa
konnyebben kivitelezheto.

A halézati vizzel lizemeld kezeld berendezések eldirasai:

— belépd oldali (point of entry) baktériumsziiré hasznalata javasolt,
o amelynek a gyartd utasitisai szerint cseréje, vagy tobbszor hasznalatos sziir6k esetén a
sterilizalasa megfeleld id6kozonként meg kell torténjen;
— vizkeménység fiiggvényében ajanlott lehet a viz lagyitasa
o (avizkoélerakodas noveli a feliiletet ezaltal a biofilmképzddést, és az eltémddés kockazatat,
o de a lagyitd egységek nem megfeleld karbantartds esetén ki vannak téve a mikrobidlis
szennyez¢s kockazatanak).

2./4 oldal




Végponti baktériumsziiré teljes védelmet nyujthat (megfeleld karbantartas és csere esetén), de

— amegfeleld aramlési sebesség biztositasa sziikséges,
— gyakori (nagy baktériumterhelés esetén akar napi) sziirdcsere miatt a koltséghatékonysag kérdéses
lehet.

A kezel6 egységek vizrendszerét rendszeresen fertOtleniteni kell. A megfeleld fertotlenité kezelés fiigg a
késziilék tipusatdl és a hasznalat modjatol, ezért az adott kezeldegység karbantartasi és fertStlenitési
modjara vonatkozdan elsdsorban a gyarté vagy forgalmazo eléirasait, javaslatait kell figyelembe

venni. (Egyes kezeldegységek rendelkeznek sajat automata kémiai vagy termikus fertStlenitd
programmal.)

A kezeldegység csohalozata kémiai uton, folyamatos vagy szakaszos (de legaldbb naponkénti) biocid
adagolassal fertétlenithetd.

— A vizrendszer fertdtlenitésére csak az Orszagos Tisztiféorvosi Hivatal engedélyével rendelkezd
vegyszer alkalmazhato6.

— Szakaszos fertOtlenités esetén a fertdtlenitést a kezelési idén kiviil kell végezni, majd a
cs6halozatot alaposan atobliteni.

— Folyamatos fertdtlenitésre ivovizkezelésre engedélyezett biocid alkalmazando. Az ivéviz-
fert6tlenitd hatdéanyagokat és az alkalmazas szempontjait az 3.sz. tablazat tartalmazza.

A vizrendszerek baktériummentesitésére hasznalhaté fertétlenitdszerek (pl. hidrogén-peroxid, hipoklorit,

crer

vonatkoz6 altalanosan elfogadott eldiras nincs, a tudomanyos eredmények ellentmondéasosak.
A fertétlenitdszer megvalasztasa soran az alabbi szempontokat kell mérlegelni:

— Korr6zi6 — olyan szert kell valasztani, amely a kezel6egység anyagait nem karositja.

— Toxikus vagy citotoxikus hatas — folyamatos fert6tlenitésre csak olyan szer alkalmazhat6, amely
hosszabb kezelés, és az ezzel jar6 tobb Oras expozicid esetén sincs egészségkarositd hatasa,
kockazata.

— Ne okozzon lerakédasokat a vizrendszerben.

— Ne tegye oldhatdva az amalgdm tomések higanytartalmat.

— Ne legyen a betegek szamara kellemetlen ize vagy szaga.

— Ne irritalja a nyalkahartyat.

5.5.2. Vizmindségi kovetelmények és ellenorzésiik
A vizmindség rendszeres ellenérzésével igazolhato a vizkezelési eljaras hatékonysaga.

1. Telepszam 22°C-on meghatarozasa

— Legegyszerlibb indikator a biofilm képzodés és az ezzel jaro baktériumszam ndévekedés
kimutatasara.

— Telepszam vizsgalat kezel6egységenként és havi egy alkalommal javasolt.

— A vizsgalatot végezheti akkreditalt laboratorium (a hazai vizmindségi szabvany szerint - MSZ
EN ISO 6222:2000), vagy

— kereskedelmi forgalomban kaphatd megfeleld érzékenységli gyorstesztek segitségével a
rendelében Onellenérzod vizsgalatként is végezhetd.

— Legaldbb ¢évi egy akkreditalt laboratoriumi vizsgéalat gyorstesztekkel végzett oOnellenérzo
vizsgalatok esetén is javasolt.

2. Akkreditalt laboratériumi vizsgalat Pseudomonas aeruginosa és Legionella spp. paraméterre.

— Evi egy vagy két alkalommal javasolt.

— A vizsgalatot akkreditalt laboratérium végezheti (a hazai vizmindségi szabvany szerint —
Pseudomonas kimutatas: MSZ EN ISO 16266:2008, Legionella: MSZ EN ISO 11731
szabvanysorozat).

— Csak akkreditalt mintavétel esetén tekinthetd akkreditaltnak a laboratdrium altal kiadott eredmény.

A vizkezelés jo gyakorlatat, és a vizsgalatokat negativ eredmény esetén is fenn kell tartani.
A vizsgalatok elvégzését, idejét, modszerét és eredményét dokumentalni kell a trendszerti valtozéasok,

valamint az esetlegesen megvaltozott lizemelés hatasanak nyomon kovetése érdekében.
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Mintavétel
A teljes vizrendszer jellemzéséhez tobb ponton kell mintat venni:
— abemend vizbdl (haldzati viz vagy tartaly vize),
— az 6blito vizbol,
— akézidarabot taplalo vezetékbdl a kézidarab csatlakozasi pontjanal,
— akézidarabbol,
— korlatozott vizsgalati lehetdség esetén: a kézidarabbol vagy az azt ellatdé vezeték csatlakozési
pontjanal javasolt mintat venni, mivel ez jellemzi legjobban a betegeket érd viz szennyezettségét.

A halozati vizbdl, 6blitévizbdl vagy a csatlakozo vezetékbdl a mintavételt az MSZ EN ISO 19458 szerint
kell végezni.

Mintavétel a kézidarabbol:
— Mintavételt megel6zden a kézidarabot nem kell jaratni
— Elemezheté mennyiségii minta mintavevd edénybe illesztett kézidarab jaratasaval nyerhetd

(Megjegyzendo, hogy az igy nyerheté mintamennyiség korlatozott, amely az érzékenységet csokkenti.)

Kereskedelmi forgalomban kaphatd gyorstesztek alkalmazésa:

— a gyorstesztet kimutatasi hatdra <100 TKE/ml kell legyen [az un. ,dipslide” kitek (az
elokészitett, taptalajjal bevont lemezt meghatarozott ideig kell a vizmintdba martani) altalaban
nem rendelkeznek megfeleld érzékenységgel]

— az alkalmazott gyorsteszt gyartoéi utasitasait kell kovetni pl. a vizminta elOkészitése, és az
inkubalas (megfelelé hdmérséklet) tekintetében.

A kezeldegységet és vizrendszerét soron kiviil fertétleniteni kell, ha
— az egymast kovetd vizsgalatok vizmindségromlast jeleznek,
— Onallo fertétlenitéssel nem rendelkezd kezeldegység esetén a haldzati viz mindségéhez képest
emelkedett a telepszam,
— az eredmény meghaladja az 500 TKE/ml értéket.

(Megjegyzendo, hogy a nemzetkozi ajanlasokban esetenként ennél szigorubb, 200 vagy 100 TKE/ml
ajanlott érték szerepel.)

Az ivoviz-fertétlenitésre engedélyezett hatoanyagok.
3.sz. tablazat

hatarérték (3 mg/l)

, Javasolt Y . .
Hatoanyag Koncentricié Hatarérték Megjegyzés
L e Egészségkarosito
Na-hipoklorit | mg/l szabad aktiy | LYOVizben kotdtt klérozasi
, klértartalomra van , .
klor hatérérték (3 mg/l) melléktermékek
erte & keletkezhetnek. Korroziv
L e Egészségkarosito
Ca-hipoklorit | mg/l szabad aktiy | LYOVizben kotdtt klérozasi
, klértartalomra van . ,
klér melléktermékek

keletkezhetnek. Korroziv

Klér-dioxid

0,4 mg/1

0,4 mg/1

Hidrogén-peroxid és
ezlst

adagolds max. 17mg/l
hidrogén-peroxidra
vonatkoztatva

Ivovizben maradék

H202 koncentracié max.

0,1 mg/l, eziist
koncentracio6 ne legyen
tobb mint 100 pg/l.

Hidrogén-peroxid
onmagaban folyamatos
fertotlenitésre nem
hasznalhato6. Korroziv
lehet

Hidrogén-peroxid és
perecetsav

adagolas max. 17mg/1
hidrogén-peroxidra
vonatkoztatva

Ivovizben maradék

H202 koncentracié max.

0,1 mg/l

Hidrogén-peroxid
6nmagaban folyamatos
fertétlenitésre nem
hasznalhat6. Korroziv
lehet

4./ 4 oldal




