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1.1.1 Epidemiologische Abklarungen bei Legionellosen / Duschenwasser und andere
Leitungswasser zur Untersuchung auf Legionellen

Anzahl untersuchte Proben: 165

Anzahl Erkrankte: 17

L. pneumophila positiv: 37

L. pneumophila im Umfeld von 9 Erkrankten gefunden

Ausgangslage

Legionellen sind Bakterien, die ihren Lebensraum im Wasser haben
und weitverbreitet vorkommen. Sie leben in nattirlichen Gewassern
(Susswassern) wie Grundwasser, Oberflachenwasser, Quellwasser
und Regenwasser, wo sie in geringer Konzentration nachgewiesen
werden kdnnen. Daneben besiedeln sie aber auch jegliche Form von
kunstlichen wasserfihrenden Systemen wie verschiedene haustech-
nische Anlagen, in die sie mit der direkten Wasserzufuhr gelangen.
Wenn Legionellen in Hausinstallationen auf glinstige Bedingungen
treffen (Wassertemperaturen von 25 °C bis 45 °C, genugend N&hrstof-
fe, stehendes Wasser), kann es zu einer Vermehrung und Verbreitung
dieser Keime kommen. Bei Temperaturen ab 50°C wird ihr Wachstum gehemmt, bei Temperatu-
ren Uber 60°C werden Legionellen abgetotet. Ideale Bedingungen fur eine Vermehrung von Legi-
onellen geben mit Wasser benetzte Oberflachen, zum Beispiel Rohre und Armaturen. Fir ihre
Vermehrung brauchen Legionellen nebst relativ hohen Eisenspiegeln andere Mikroorganismen,
die ihnen Néhrstoffe, zum Beispiel Aminosauren, liefern, die im Wasser nicht frei verfiigbar sind
und die sie nicht selbst herstellen konnen. Hierzu dienen ihnen Einzeller wie Amdben, in welche
die Legionellen eindringen und sich stark vermehren, bis die Amoébenzelle schliesslich platzt und
Tausende von Legionellen freisetzt. Legionellen nutzen die Einzeller jedoch nicht nur als Nahr-
stofflieferanten, sondern auch als Schutz vor Temperatur- und Sauregradschwankungen sowie
chemischen Desinfektionsmitteln und bioziden Substanzen.

Eine Gesundheitsgefahrdung besteht dann, wenn legionellenhaltiges Wasser als feinste Was-
sertropfchen, sogenanntes Aerosol, mit der Luft eingeatmet wird und somit die Bakterien in die
Atemwege gelangen und die Lunge infizieren. Damit stellen sanitare Einrichtungen, insbesondere
Duschen, liftungstechnische Anlagen (Klimaanlagen, Luftbefeuchter), Industrieanlagen (Kuhlttr-
me) sowie Warmsprudelbecken eine potentielle Gefahr dar. Der Genuss von Wasser als Trink-
wasser stellt kein Risiko dar. Ein erhdhtes Infektionsrisiko haben Personen mit ausgepragter Ab-
wehrschwéche, Altere, Personen mit schweren Grunderkrankungen (zum Beispiel Lungen-, Herz
und Nierenerkrankungen, Diabetes, Leberzirrhose, Krebserkrankungen, entziindliches Rheuma)
sowie starke Raucher. Manner tiber 50 erkranken haufiger als Frauen der gleichen Altersgruppe.
Es gibt zwei durch Legionellen hervorgerufene Krankheitsformen. Bei der milderen Verlaufsform
handelt es sich um das Pontiac-Fieber, ein grippeahnliches Krankheitsbild ohne Beteiligung der
Lungen mit Mudigkeit, Kopfschmerzen und Konzentrationsschwéche, bei dem in der Regel nach
wenigen Tagen eine folgenlose Genesung eintritt. Daneben gibt es die Legionéarskrankheit (Legi-
onellose), eine schwerwiegende Lungenentziindung mit starkem Husten, Brustschmerzen, bis zu
40 °C Fieber. Typisch fur eine Legionellose sind auch Beschwerden im Magen-Darm-Trakt. Dazu
zahlen Ubelkeit und Durchfall. Einige an Legionarskrankheit erkrankte Personen entwickeln eine
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Gehirnentziindung (Enzephalitis), die zu Verwirrtheit fiihren kann. Es sterben trotz Antibiotika-
Behandlung rund 5 bis 10 Prozent der Erkrankten.

Von den lber 60 verschiedenen Legionellenarten wurden 26 mit Erkrankungen beim Menschen
in Zusammenhang gebracht. L. pneumophila Serogruppe 1 ist verantwortlich fur 70-90% aller
Legionellosefélle beim Menschen, bei denen ein Bakterienisolat gewonnen werden konnte.

Die Legionellose ist in der Schweiz eine meldepflichtige Krankheit. Bei Auftreten von Erkrankun-
gen gilt es — insbesondere wenn es sich um 6ffentlich zugéngliche Gebaude bzw. Anlagen han-
delt oder solche, die von mehreren Nutzern gebraucht werden - die Ansteckungsquelle so schnell
wie mdglich ausfindig zu machen und entsprechende Massnahmen zu treffen, um weitere Infekti-
onen moglichst zu vermeiden. Im Auftrag und unter Federfihrung des Kantonsérztlichen Dienstes
Basel-Stadt fuihrt das Kantonale Labororatorium im Rahmen der Abklarung von Legionellose-
fallen entsprechende Wasseranalysen durch.

Gesetzliche Grundlagen

Gemass Trink-, Bade- und Duschwasserverordnung (TBDV) ist ein Hochstwert fiir Legionella
spp. in Duschwasserproben von 1’000 KBE/I und fir Wasser in Sprudelbadern ein Héchstwert
von 100 KBE/I definiert.

Daneben empfehlen das Bundesamt fiir Gesundheit (BAG) und das Bundesamt fiir Lebensmittel-
sicherheit und Veterinarwesen (BLV) fur Legionellen generell in sanitéren Installationen einen
Hochstwert von 1000 KbE/I. Fur Spitaler und Pflegeheime liegt die empfohlene maximale Legio-
nellenkonzentration in Duschwasser und Wasser aus anderen aerosolbildenden Armaturen bei
100 KbE/I.

Kategorie Parameter Hoéchstwert
Hochstwert gemass TBDV Anhang 5 Ziffer Legionella spp. 1000 KbE/I
5 fur Wasser in Duschanlagen

Hdéchstwert gemass TBDV Anhang 5 Ziffer Legionella spp. 100 KbE/
3 fir Wasser in Sprudelbadern

Empfohlener Hochstwert gemass Legionella spp. 1000 KbE/I

BAG/BLYV generell fir Wasser in

sanitaren Installationen

Empfohlener Hochstwert gemass Legionella spp. 100 KbE/I
BAG/BLYV fir Spitaler und Pflegeheime

fur Duschwasser und Wasser aus

anderen aerosolbildenden Armaturen

Legende: KbE = Koloniebildende Einheit

Probenbeschreibung und Untersuchungsziele

Im Rahmen der Abklarung von 17 Legionellose-Erkrankungsfallen bei Einwohnern aus dem Kan-
ton Basel-Stadt gelangten 165 Wasserproben zur Untersuchung auf L. pneumophila. Dabei wer-
den in erster Linie Proben berlcksichtigt aus dem privaten hauslichen Umfeld der Erkrankten
bzw. aus Alters- und Pflegeheimen, wenn es sich um Bewohner solcher Institutionen handelt. In
einem zweiten Schritt werden weitere Proben aus dem Freizeitbereich und an der Arbeitsstelle
erhoben. Sofern sich die erkrankten Personen wahrend der Inkubationszeit in einem Spital auf-
gehalten haben, werden Spitéler mit in die Abklarungen einbezogen. Zur Eruierung moglicher
Infektionsquellen wurden in erster Linie periphere Wasserentnahmestellen wie Duschen und
Wasserh&hne an Waschbecken beprobt. Daneben wurden im Rahmen von weiterfihrenden Un-
tersuchungen zur Eruierung von Ursprung und Ausmass der Kontamination mit Legionellen die
zentralen Trinkwassererwarmeranlagen der jeweiligen Liegenschaften beprobt.
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Prifverfahren

Die Analysen erfolgten geméass der vom Bundesamt fir Lebensmittelsicherheit und Veterinarwe-
sen vorgegebenen, auf der ISO-Norm 11731-2017-05 basierenden Methodenvorschrift am Tag
der Probenerhebung.

Ergebnisse

Im Umfeld von acht erkrankten Personen konnten keine L. pneumophila nachgewiesen und somit
die Ansteckungsquelle nicht eruiert werden. In 37 Wasserproben aus dem Umfeld von neun er-
krankten Personen konnte L. pneumophila nachgewiesen werden. So konnte im Wasserleitungs-
system von je zwei Alters- und Pflegeheimen L. pneumophila Serogruppe 1 bzw. L. pneumophila
Serogruppe 2-15 nachgewiesen werden. Ebenso zeigte sich das Wasserleitungsnetz in einem
Spital kontaminiert mit L. pneumophila Serogruppe 1. In den Wohnungen von vier erkrankten
Personen konnte L. pneumophila Serogruppe 2-15 aus dem Wasser der Dusche bzw. von Was-
serhahnen an Waschbecken isoliert werden. Im hauslichen Umfeld einer weiteren erkrankten
Person konnte L. pneumophila Serogruppe 1 und 2-15 im Wasserleitungssystem nachgewiesen
werden.

Schlussfolgerungen

Die entsprechenden Betriebe bzw. Liegenschaftsverwaltungen wurden durch den Kantonsarztli-

chen Dienst zum Ergreifen von geeigneten Sanierungsmassnahmen aufgefordert, um die Konta-
mination mit L. pneumophila schnellstmdglich unter den Héchstwert von 1000 bzw. 100 KbE/I zu
senken und dort zu halten. Dabei haben die Verantwortlichen den Erfolg dieser Massnahmen mit
weiteren Untersuchungen zu Gberprifen.
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