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Legionella

N
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= Habitati dogal su kaynaklaridir.

" Toprak-L. longbeachae

" Cogalmasinda diger
mikroorganizmalara ihtiyac duyar.

= Biyofilm tabaka cogalmasinda
onemlidir.

= 20-43°C arasinda cogalir.

= 35-40°C optimal sicakliktr.




~ Avrupa Bolgesi Lejyoner Hastaligi
Sdrveyans Agi (ELDSNet) raporu, 2014

Culture-confirmed cases
n %

L. pneumophila 777 95
L. longbeachae 14 2
L. micdaae 6

L. bozemanii 2 <1
L. macaechernii 1 <1
L. sainthelensi 1 <1
L. other species 6 <1

L. species unknown 12 1
Total 819 100




Avrupa Bolgesi Lejyoner Hastaligl
Sdrveyans Agi (ELDSNet) raporu, 2014

Table 12, Reported culture-confirmed cases of Legionnaires' disease and L. pneumophila isolates by

serogroup, EU/EEA, 2014
Culture-confirmed cases with L pneumophila
Serogroup n %

1 662 85
2 b 1
3 % 3
4 2 <1
5 7 1
6 5 1
7 2 <1
8 3 <1
10 b 1
15 | <1
L. pneumaphiia non serogroup 1 2 <1
L. preumophila serogroup unknown 57 7

Total 177 100




Avrupa Bolgesi Lejyoner Hastaligl
Sdrveyans Agi (ELDSNet) raporu, 2014

Table 13. Reported monoclonal subtype for L. pneumophila serogroup 1 isolates, EU/EEA, 2014

Monodonal subtype n %
Allentown/France 85 35
Benidorm 43 17
Knoxville 44 18
Philadelphia 38 15
Subtotal MADb 3/1 positive® 210 85
Bellingham 6 6
Camperdown - Bl
Heysham 1 <1
OLDA 5 2
OLDA/Oxford 20 8
Subtotal MAb 3/1 negative 36 15
Total 246 100

? Monoclonal types are grouped as having, or not having, the virulence-associated epitope recognised by MAb 3/1 (Dresden
Panel).
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Colonization of Legionella Species in Hotel Water Systems
in Turkey

Ilaluk Erdogan, MD* and I1ande Arslan, MD"

*Deparument of Infecuous Discases and Clinical Microbiology, Baskent University Alanya Hospital, Anualya,
Turkey; "Deparument of Infecuous Diseases and Clinical Microbiology, Baskent University Faculyy of Medicine,
Ankara, Turkey

DOI: 10.1111/}.1708-8305.2007.00146.x

* Agustos 2003-Eyltl 2005 yillari arasinda yapildi.
* Alanya’daki 52 otel calismaya dahil edildi.

e 491 su ve swab ornegi alindi.

* Otellerin %69,2’sinin en az bir 6rnegi pozitif idi.

e [. pneumophila SG 6 (63,5%) ve SG 1 (% 21,5) en sik
saptanan suslardi.
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Colonization of Legionella species in hospital water system in Turkey
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*Baskent University Medicine Faculry, Department of Infectious Disease and Clinical Microbiology, saray mis,
kizlarpinars cdno:{, 7400 Alanva, Turkey: “Baskent University Medicine Facuwity, Departineni of Infections Disease
and Clinical Microbiology, Hoca Cihan Mh, Sarav ¢, No:d, 42000 Konva. Turkev: “Baskent University Medicine Faculty,
Department of Infectious Disease and Clinical Microbiologv, 35510 Iznir, Turkev; Y Baskent Universitvy Medicine Faculty,
Department of Infectious Diseases and Clinical Microbiology. Fevzi Calmak Caddesi, 10. Sok. No:45 Bahgelievier, 6490
Ankara. Turkey
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e Eylil 2006 — Ocak 2007 zaman araliginda yapildi.

* Baskent Universitesi Ankara, Konya, Izmir ve Alanya
Hastaneleri calismaya alindi.

e DOrt hastaneden alinan su drneklerinin en az bir
orneginde Legionella Gremesi vardi.

e Alinan toplam 125 su 6rneginin 34 (27,2%)’inde
Legionella Gremesi saptandi.

* [. pneumophila SG1 (58,8%) ve SG 6 (35,3%) en sik
saptanan suslardi.



* DOrt Lejyoner
hastasinin ev su
sistemlerinden
ornekler alindi ve
Legionella arastirildi.

e Ucolgunun ev su
sistemlerinden
Legionella bakterisi

izole edildi.

e Olgular Anamur,
Gazipasa ve Alanya’da
ikamet ediyordu.
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Avrupa Bolgesi Lejyoner Hastaligl
Sudrveyans Agi (ELDSNet) raporu, 2014

Table 4. Reported cases of Legionnaires’ disease by setting of infection and age group, EU/EEA, 2014

Other Travel Domesti
Commumty Nosoconual Other Total

0-19 21 (78) o 1 (4) 27 (100)
\ 20-29 56 (74) 8 (11) 5(7) 76 (100)
30-39 204 (79) 1(<1) 23(9) 14 (5) 258 (100)
4049 623 (77) 4(<1)  79(10) 65 (8) 811 (100)
50-59 1 036 (75) 5(<1)  171(1)  102(7) 1389 (100)
60-69 986 (72) () 18714 1220 1 370 (100)
70-79 834 (72) 23(Q2) 117(10)  113(10) 1 162 (100)
80-89 544 (74) 76 (10) 2(3) 35(5) 739 (100)
>90 100 (67) 2(21) 2(1) 4(3) 150 (100)
Total 4404 (74) 153(3) 610(10)  460(8)  101(2) 5982 (100)
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Lejyoner Hastaligl

(Tarkiye kaynakl salginlar)

* Alanya’da yeni acilan bir otelde salgin

— 5 kesin ve bir olasi vaka
— Erdogan&Arslan, Mikrobiyol Bult 2013:47;240-9.

 Malatya’da hastane kaynakli salgin

— 7 lejyonelloz vakasi (3’iinde pnomoni saptanmis)
— Ozerol ve ark, J Hosp Infect 2006:62;50-7.

 EWGLI
— 1994 Kusadasi’'nda bir otelde 17 vaka
— 1997 Istanbul’da bir otelde 16 vaka

— Degisik zamanlarda Istanbul’da bir otelden 6 vaka,

Istanbul, Antalya ve Mugla’da birer otelden beser vaka
— TC Saghk Bakanligi Aylik Epidemiyolojik Raporu Mart, 2002.
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Travel-associated Legionnaires disease: clinical features of 17 cases
and a review of the literature ™
Haluk Crdogan™*, Askin Crdogan”, Huscyin Lakamdayali®, Avnur Yilmaz', Hande Arslan®

TDeparincnr of hfeettons Dizvaves and Clinical Microbiology, Savient Disversay. Ankars. Turke)
“Depariment of Gastrocaterofogy. Baskent Uiversity, Ankaira. Turkey
“Deparimint of Pdmooey Diveave, Sovkent Urivevsity, Inkora Vavkey
"Dmm'mmm ol Neweologre, Saskons Univervity, Ankearo, Vuckey
Recoved W Apnl 2000; seeepaed 30 July 2000

Abstract

We retrospectively investigated patients with Legioanaires disease (LD) wlhao bad been admitied 10 the Baskent University Alanya
Teaching ond Research Hospital, Ankara, Turkey, [rom January 2002 0 Seplember 2009, Twenty delmilve cases were [ollowed as LD, 17
{¥5%) ot which were avel associated. The mean age was 61.5 = 9.5 years (range, 39-77 years). abetes mellitus was found in 7 (41.2%) of
those patients. Gastrointestinal or neurologic abnarmalities were found approximately in two-thirds and relarive bradyeardia in 9 (32,9%). 1D
was severe m 11 {64.7%) patients. which required ntensive care unit follow-up. Although sppropriate antibiotic therupy was initiuted m all
patients on admission day. 4 {23.5%) deaths occurred. In conclusion, climicians should remain vigilant about the diagnosis of L1 in patients
with community-acquired paeumonia, especially in the presence ol extapulmonary involvement, risk lactors for LD, and 4 history of recenl
travel, As in var cases, morlality s sill high in sporudic cases despite early appropriate treatment,

@ 2010 Elsevier Inc. All rights reserved.



Lejyoner Hastaligi standart vaka tanimi

Klinik
tamimlama

Pnomoniye ait fokal bulgularm ve/veya radyolojik olarak pnémoni bulgusunun olmasidar.

[NOT: Vakalann uygun sekilde saptanmasi ve hastaliktan stiphelenilebilmesi i¢in hastanin son on bes giin i¢inde en
az bir gecevi evinden baska bir verde (otel, hastane ve benzert) gegirip gecirmedigi sorulmahidir, ]

\

Tam icin
laboratuvar
kriterleri

, v .

1. Solunum yolu sekresyonlan veva akciger dokusunda; monoklonal reagenlerin kullanildigi DFA vontenuyle
antyenin gosterilmesi

2. Cift serum 6meginde IFA veya ELISA ile Legionella tirlerine karsi (Legionella pneumophila Sg 1 harig)
antikor titrelerin >4 kat arttifimn gosterilmesi

3. Tek serum Omeginde IFA veva ELISA ile Legionella tirlerine kars: antikor titresinin >1/256 bulunmasi

4. Solunum yolu sekresyonlan veya akciger dokusu veya stenl viicut sivis1 émeklerinde Legionella spp spesifik
niikleik asitlerin saptanmasi

b " -

1. Balgam, akcier dokusu, plevral sivi veva diger klinik érmeklenin killtiirlerinde Legionella bakterisinin
1zolasyonu

2. Legionella pneumophila Sg 1 i¢in idrarda spesifik antijen saptanmasi

3. Cift serum dmeginde IFA veya ELISA ile L. pneumophila Sg 1°e kars: spesifik serum antikor titrelerinin >4

kat arti@imn gosterilmesi

Vaka simflamasi

QOlasi vaka: Klinik tammlamaya uyan ve destekleyici laboratuvar kriterlerinden en az binisi ile dogrulannug vaka.

Kesin vaka: Klinik tammlamaya uyan ve dogrulayici laboratuar kriterlerinden en az binsi ile dogrulannus vaka.



- Lejyoner Hastaligi
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Lejyoner
Hastaligi Kontrol
Usul ve Esaslari

Hakkinda
Yonetmelik
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YONETMELIK

Saghk Bakanlhg (Tiirkive Halk Saghg Kurumu)'ndan:

LEJYONER HASTALIGI KONTROL USUL VE ESASLARI
HAKKINDA YONETMELIK

BIRINCi BOLUM
Amag, Kapsam, Dayanak, Tamimlar ve Kisaltmalar

Amag

MADDE 1 - (1) Bu Ydnetmeligin amaci; lejyoner hastahigina kargi hazirlikli olmak, hastahktan korunmak ve
hastalikla miicadele etmek igin alinmasi gereken tedbirler ile hastabifin bildirimine iligkin usul ve esaslart
diizenlemektir.

Kapsam

MADDE 2 - (1) Bu Yonetmelik; lejyoner hastaligindan korunma amagh alinacak dnlemler ve koruyucu
uygulamalari, lejyoner hastalifinn tanusy, bildirimi ve takibini, hastalik saptanan yerlerde alinacak nlemleri, temizlik
ve dezenfeksiyon uygulamalarim, hastalifin tamsi ve yapilacak gevresel galismalar sirasinda numune ahmuni,
numunelerin analizlerini gereklestirecek laboratuvarlar ile referans laboratuvarinin gérevlerini, hastaliktan korunma
ve hastalik ile miicadele ¢alismalannda gergek ve tiizel kigilerin gorev ve sorumluluklarim kapsar,

Dayanak

MADDE 3 - (1) Bu Yonetmelik; 24/4/1930 tarihli ve 1593 sayih Umumi Hifzissthha Kanununun 3 iincii
maddesi ile 11/10/2011 tarihli ve 663 sayil Saghk Bakanhg: ve Bagl Kuruluglarninin Tegkilat ve Gorevleri Hakkinda
Kanun Hiikmiinde Kararnamenin 26 nc1 maddesinin ikinci fikrasimin (¢) bendi ile 40 inc1 maddesinin birinci fikrasina
dayanilarak hazirlanmugtir.

Tanimlar ve kisaltmalar
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1.
Inceleme

Koraklama birmine gidiir. Konaldama biriminde 6n incelema yapilir.

Higili formiar doldurnalir ve taahhiitname lesiim edilir.

Hichir dekontamnasyon islemi yapmadan konaklamsa birimini temsi edecek
sekide Rehberde belittien nokialardan 1. su numunesi alinir.

\

Dekontaminasyon islemlerine baslanr.

v

2.

inceleme

Dekontaminasyon isleminin baslamasindan 24 sad icinde konaklama binmine tekrar gidifir.
Dekontaminasyon isileminin yapilip yapiimadig: takip edilir.
Suyun Klor duzeyi ve su sicakhigr kontrol edilerek ilgili formiara kayit edilir.

v

Vaka bildiniminden itbaren 10 gun gernsinde agagidaki formiar goldurularak kuruma gonderilir.
= Legionella Analizl icin Su Orneklerl Kayit Fomu (Ek-5)
~ Konaklama Birimi Su Sistemi Risk Degerlendirme Formu, (Ek-3)

=On Degerdendirme Rapary, (Ek-7)

inceleme

»Birinci su Oormnekiemesi analiz sonuglar

iik incelemeden tibaren 15 gun icerisinde konaklama birimine tekrar gidilir. Dekontaminasyon iglemier kontrol edilr.
Rutin Kontol Onlerrie‘l Listesl ve Taahbuiname™ (Ek-6) daha Once imzaltlip aimad ise konaklama bidmi
yetkilisinden alinir. ligii noktadarcan 2. su numunesi ornckleri Rehbere uygun bir gekilde alinir ve ilgili

iaboratuvara gondarilir.

Legionella acisindan 2. su numunesi sonuclan

Numune sonugiar

Hegatf Eoxits | negatif gelene kadar

4

1.Su numunesi sonuglan ve son temiz gelen su numunesi sonuglarna gore son degerdendirme formu doldurulur
ve 30 gun icerisinde kurumda clacak sekilde asagidzki formiar gonderilir.

»Su Omekleri Kayit Formu (Ek-5)

~ lkinci su orneklerinin analiz raporu,

~Ikinci su orneklerinin analiz sonuciarina gore dizenlenms “Son Degerlendirme Raporu’, (Ek-3)

= Konaklama Birmi sorumiusy tarafindan imzalanmig “Rutin Koatrol Onlemler Listesi ve Taahhitnane” (Ek-G)

v

> HSM - > THSK — > ELDS.
HSM - HSK - S.Net

-

Sekil 6. Yurt Disi ELDSNet Bildirimi veyva Yurt Ici Vaka Bildirimi Sonrasi: Konaklama Birimindeki Cevresel
Siirveyans Algoritmas:




Rutin koruyucu énlemler

MADDE 8 — (1) Konaklama birtminin faalivetie oldugu sirece ahnacak rutin komeyucu onlemler sunlardar:

a) Dipte olusan ¢amur tortusunu azaltmak wvewa bosaltmak igin su tanklarmin uygun bir noktasinda tahlive
musluklan bulunur. Sofuk su tanklar: en az yilda iki kez, sicak su tanklan ise en az yvilda ¢ kez bosalulir, temizlenir
ve dezenfekte edilir. Scdiment birikiminin fazla olmasi durumunda bu strcler kisalulir,

b) Su dagmm sisteminin herhangi bir yerinde su akimimin durdugu va da ¢ok yavas oldugu kisimlar (Sla-
baglanuw/bosluk) olmayacak sekilde diazenleme yapibir. Fiziksel kontroller her ay yvapihir. Sistemin dezenfeksiyvonu ise
cn az yilda bir kez yapilir.

c) Eger bir sicak su tank: veya sicak su sisteminin bir kisem bir hatta veya daha uzun bir siire ile bakim ve
bhenzer nedenlerle devre digh kaldiysa: yeniden kullamma sokuldugu andan itibaren suyun sicakhg en az bir giin sire
ile 70°C " Gzerinde tutulur,

¢) Sicak su tanklarnnda bulunan suyun sicaklif yil boyunca en az 60°C diizeyinde tutulur. Sicak su tanklarnna
ger donen su en az SO°C alur.

d) Sicak su 1sitici tanklarinda; eger sofuk su girisi veya sicak su donis baglantisi dogru yapilmamassa
durgunluk olabilecefinden; bu durgunluk, baglanu noktalarmmn degistirilmesi ile giderilir. Fiziksel kKontroller her ay
wapihr.

e) Kullamilmawvan odalardaki musluk ve dus basliklarindan sicak ve soguk suyun her giin 3-5 dakika akitilmas:
saglanir.

) Binamin hemen her noktasinda musluk veya dus basliklarnindan akitilan suyun sicakhig: bir dakika igindc SO-
60°C arasinda bir sicaklifa ulasmas: saglanir ve her giin suyun sicakhg Slgiliir

) Konaklama birimlerinde gehir gebekesi diginda farkls bir kaynaktan su temin ediliyor ise binamin rastgele
scgilen birkag noktasindan her giin musluklardan akitilan suyun klor dizeyi ile suyun sicakhg dlgilerck kayat edilin
Saghik kurum wve kuruluslarinda sehir sebekesi disinda farkhh bir kaynaktan su kullamp kullanmadifin aranmaksizin
binarmin rastgele segilen birkag noktasindan her giin musluklardan akitilan suyun klor dizeyi ile soeyun sicakhi@
Slgialerek kawvit edilir.

) Dus bashiklart ve musluk filtrelerinde olusan sediment her ay amaca uvpun kalinu Snleyicifgidericilerle
temizlenir ve her hafta dezenfekie edilir.

h) Kullammmda olan sogutma kulelerinin 2 ayda bir isletme bakimi vapilir ve vilda en az 2 kez mekanik olarak
temizlenir, tortu ve sediment amamen uzaklastinhr, organizmalann Gremesini engellemek igin Bakanhktan alinrmas
urctim wveya ithal iznine sahip biyosidal érinler kullamilir. Sediment birikiminin fazla olmas: durumunda bu siircler
kisalulr.

1) Kalorifer sistemni en az yvilda bir kere lemizlenir ve dezenfekte edilir.

(2) Konaklama birimi bir hafta veya daha uzun siirc kapali tutuluvorsa, misafir kabul ctmeden 6nce asagidaki
onlemler yverine getirilir:

a) Bitiin sicak su tanklanndaki suyun sicakhigy 70°CTa kadar gikamlhir (heating} ve en ar 24 saat sare ile bu
duzeyin korunmas: saglamir.

b) Bidin sicak su musluklian ve dus bashklanndan en az 5-10 dakika siire ile suyun akitilmas: sa@lanr
{flushing): bu sckilde musluktan akan suyun sicakhg cn az 60°C olur.

c) En az 24 saat siire ile musluklardan akan suyun sicaklid: 60°C " in tistiinde tutulur.

¢) Aynca sicak ve soguk su sisteminin timiinde bakiye klor miktann en az 3 ppm olacak sekilde
hipecrklorinasyon yapilir; cn az 24 saat sare ile bu diizey korunur. Diger kimyasal cradikasyon yontemlcerinden birisi de
tercih edilebilir. Bu islemler sirasinda konaklama birimi yetkilileri tarafindan. kconaklama biriminde konaklavan
misafirlerin suyu igme-kullanma amach kullanmamalan igin gerekli tam tedbirler ve Onlemler ahimor

d) Dus bashiklan ve musluklar tcmizlenir, olusan kircg ve/veya kalint: tabakalan giderilir.

e) Sogutma kuleleri tiitmili ile bosalulip. biitiin tortu wve kirlilik uzaklasurilir. I¢ yiizeyler temizlenir ve
dezenfeksiyonu saglanmir. Sistern yeniden kullarmima sokulurken etkili hbivosidler uyvgulamir,

(3) Konaklama birimlerinde birinci ve ikinci fikra kapsaminda uyvgulanan rutin koruyucu Snlemlere iliskin
olarak dosya tanzim edilir ve istenilmesi durumunda veya denetim esnasinda Midirldk " TSM ve veya denewilere ibraz
edilir.



13 Mayis 2015 CARSAMBA Resmi Gazete Sayi : 29354

YONETMELIK

Saglik Bakanlifis (Tiirkiye Halk Saglifi Kurumu)’ndan:
LEJYONER HASTALIGI KONTROL USUL VE ESASLARI
HAKKINDA YONETMELIK

Rutin numune alinacak konaklama birimleri

MADDE 9 - (1) Rutin koruyucu onlemler kapsaminda vaka ¢ikmasa dahi yatakh saghk kurum ve
kuruluglarindan su numunesi alinir.

Rutin numune sayisi ve alim noktalar

MADDE 10 — (1) Yatakh saghk kurum ve kuruluglarindan en az yilda bir kez olmak tizere katlardaki odalarm
sicak su musluklan ve dug baghklarmdan 100 yataga kadar en az 5 numune almir, ilave her 50 yatak i¢in bu sayiya 1
numune daha ilave edilir.

(2) Biinyesinde riskli birim olarak tamimlanan doku-organ transplantasyon finitesi, hematoloji veya onkoloji
servisleri igeren hastanelerde bu birimleri de temsil edecek gekilde esit araliklarla yilda 2 kez rutin numune alinir.,

(3) Birinei ve ikinei fikralarda belirtilen rutin numune sayilarma ilave olarak, tesiste bulunmasi durumunda
sicak su tanki ve soguk su tanki ile binaya giren sebeke suyu deposundan en az ikiger numune, merkezi havalandirma
sistemi sogutma kulesi ve kondansatorii, buz makinesi, termal havuz, artezyen kuyusu, artezyen su deposunun her
birinden en az birer numune daha alinur,

(4) Birinci fikrada belirtilen numuneler binadaki katlan temsil edecek sekilde odalann dug baghiklanndan ve
lavabo musluklanndan alimr.




3-5 gun sora rehbarde balirtien sekilce
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LEGIONELLA

Edned by:
James Bartram, Yees Chartmr, John V Lee )
Kathy Pond and Sussnne Surman-Les

Table 6.4 Example of documentation for verification and corrective action for a water system

Process Operational
step Indicator Monitoring limit Corrective action
What Legionella In areas What  Raising
concentration | for patients temperature,
with classical disinfection,
individual restriction of
risk factors, water use, use
target level of of filtered water
How  Employ <1000 CFUM | How | Systematic
documented, | Legionella spp. search for
L egionella validated and | In some areas failure in the
- concen- quality-controlled | for high-risk system
Verfication wation in methods patients,
water When 2 timesiyear | 2rgetievel When | Immediately
(4 timesiyear in of <§0 CFU/l
high-risk areas) Leglonella spp.
Where At the entry and Who | Plumber
at selected point- (for pump)
of-use sites Building
Who Infection control engineer
officer or hos- (calorifier)
pital hygienist

CFU = colony forming unit




Su ornegi | Pozitif 6rnekler | L. pneumophila | L. pneumophila

(n) n(%) serogrup 1 serogrup 2-14
A 38 7(18,4) 6 1
B 31 12 (38,7) 2 10
C 22 1(4,5) - 1

D 35 14(40) 14 ]




 Yeni yonetmelik
/. (Ozet)

) —Yasal bir yaptirrm

— Lejyoner hastaligi labaratuvar agi
curulmustur.

— Rutin koruyucu onlemler zorunlu

—Saglik kurumlarinda vaka cikmasa dahi su
orneklerinde Legionella bakilmasi zorunlu

—Su orneklerinde Legionella Gremesinde
herhangi bir sinir deger verilmemistir.
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