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POVZETEK

V letu 2022 je bilo prijavljenih 143 primerov legioneloz, kar je Se vedno manj kot v prepandemskem obdobju.
V primerjavi z letom 2021 pa je Stevilo primerov poraslo za 62,5 %. Porast je pripisati sprostitvi pandemskih
ukrepov, posledi¢nemu porastu letovanj in potovanj ter najverjetneje povecanemu obsegu testiranja.
Starostna in spolna struktura ter obdobje leta, ko je bilo legioneloz najve¢, so bili v letu 2022 primerljivi s

predpandemskim obdobjem.



1UVOD

2 METODE

3 REZULTATI

4 RAZPRAVA IN ZAKLJUCEK

5 REFERENCE

6 PRILOGA

10



Seznam slik

Slika 1: Prijavljeni primeri legioneloze v Sloveniji po starostnih skupinah v letu 2022........coceivvviviincnncnnnnnns
Slika 2: Prijavljeni primeri legioneloze v Sloveniji po starostnih skupinah v prepandemskih letih 2018 in

2070 tueiutiniietesi ettt ettt sttt b ettt R et e R ettt et a et a st a et s es
Slika 3: Desetletno povpredje (2013-2022) starostne porazdelitve prijavljenih primerov legioneloz v

1) 0L <] 1T
Slika 4: Porazdelitev prijavljenih primerov legioneloz po spolu v letih 2008 do 2022 v Sloveniji ......ccccecceueuneee.
Slika 5: Desetletno povpredje (2013-2022) porazdelitve prijavljenih primerov legioneloz po spolu v

SlOVENIficeuutreurreetrinteeretenteeetereteestesete st e s tessstesetesestesensessntesnsassstesensassssesensesssnesonsessssesonsesssesesessnnasen
Slika 6: Porazdelitev prijavljenih primerov legioneloz po mesecih v letih 2013-2022 v Sloveniji.....ccceceeueruenn.

Seznam tabel

Tabela 1: Prijavljeni primeri legioneloz po regijah od leta 1998 do leta 2022 v Sloveniji......cccceevveververucrueruenncnene



Seznam kratic

ECDC Evropski center za preprecevanije in nadzor bolezni (v angl.: European Centre for Disease
Prevention and Control)

EU Evropska unija

IMI Institut za mikrobiologijo in imunologijo Medicinske fakultete Univerze v Ljubljani

NIJZ Nacionalni institut za javno zdravje

NLZOH Nacionalni laboratorij za zdravje, okolje in hrano
ZNB Zakon o nalezljivih boleznih



N Il Z Naionalni institut Spremljanje legioneloz v Sloveniji v letu 2022
za javno zdravje

Legionelozo povzrodajo po Gramu negativne bakterije Legionella. Naravno okolje legionel so sladkovodni
rezervoarji, vodotoki, vlazna tla in kompostirani materiali (1,2,3). Legionella pneumophila je bila prvi¢
prepoznana kot povzrociteljica resne okuzbe spodnjih dihal leta 1976, ko je zbolelo s pljucnico vegje Stevilo
udeleZzencev-veteranov konvencije Ameriske legije v Filadelfiji v Pensilvaniji. Legionelozo najveckrat
povezujemo z izbruhi, ki izvirajo iz slabo vzdrzevanih umetnih vodnih sistemov.

Legionella pneumophila je po obliki kokobacil, ki lahko prevzame pali¢asto, kokoidno ali nitasto obliko, glede
na razlicne okoljske dejavnike, kot so temperatura, dostop do hranil, prisotnost metabolitov in habitat, v
katerem se nahajajo (2). Legionele so fakultativni znotrajceli¢ni mikrobi, ki se razmnoZuje v makrofagih plju¢
in povzrocajo akutno fibropurulentno bronhopnevmonijo. Blazja okuzba zgornjih dihal se imenuje pontiaska
vrocica, ki se klinicno odrazi kot vrocinska bolezen po poteku podobna gripi.

Okolja, kjer se legionele namnozijo do te mere, da ogrozajo zdravje ljudi, so raznolika. Bakterije legionele se
pojavljajo v antropogenih vodnih sistemih, kot so hisni vodovodni sistemi, klimatske naprave, okrasne
fontane, kopalne kadi in prhe. Hladilni stolpi, ki se uporabljajo za znizanje temperature vode v tehnoloskih
postopkih, so lahko generator bioaerosolov, ki vsebujejo legionele. Tudi ¢istilne naprave so bile opisane kot
vir za obsezen izbruh legioneloze (4). Neustrezno oc¢i$¢eni in upravljani klimatski sistemi zagotovijo ekolosko
niso za razrast legionel. Notranja vodna rekreacijska obmocja, kot so bazeni, brbotalniki, centri dobrega
pocutja, masazni bazeni in masazne kadi, zahtevajo stalno vzdrZevanje zaradi nevarnosti, da bi se v okoljih s
primerno temperaturo in ob pomanijkljivem kloriranju razrasle legionele, ki bi okuzile vecje Stevilo
izpostavljenih uporabnikov. Poseben izziv so veliki hiSni vodovodni sistemi v hotelih in bolniSnicah. Dozidave
in prezidave so v vodovodih ustvarile »slepe rokave, kjer se legionele v biofilmu nemoteno razmnoZujejo in
spros¢ajo v vodni sistem. Grelniki vode imajo pogosto temperaturni gradient. Primerne temperature za
preprecevanije razrasti legionel v celotnem grelniku niso dosezene. V obseZnih sistemih se temperatura vode
na pipah, ki so najdlje od grelnika, zniza do te mere, da se legionele uspeSno razrastejo. Intermitentna
uporaba prostorov (npr. hotelskih sob) tveganje za nastanek mocno kuznega aerosola Se poveca.
Legioneloze v povezavi z bivanjem v zdravstvenih ustanovah so praviloma najteZje, saj so okuzbi z
legionelami izpostavljeni Ze sicer krhki posamezniki.

Prisotnost legionel v vodnih sistemih in nastanek kuznih aerosolov je vzrok za pojav legioneloze pri ljudeh.
Prenos med ljudmi je bil opisan zgolj v enem primeru, naceloma pa velja, da se legionele med ljudmi ne
prenasajo (3).

BlaZja oblika okuZbe z legionelami se imenuje pontiaska vrodica. Pontiaska vrocica je akutna, samoomejujoca
gripi podobna bolezen, ki traja obi¢ajno dva do pet dni. Inkubacijska doba je od nekaj do 48 ur. Simptomi
pontiaske vrodice so zviSana telesna temperatura, glavobol, splosno slabo pocutje ter miSi¢ne in sklepne
bolecine. Pontiaska vrocica se vedno zakljudi z ozdravitvijo pacienta in ne pus¢a posledic.

TeZja oblika okuzbe z legionelami, legionarska bolezen, prizadene plju¢a in druge organske sisteme.
Legionarska bolezen ima inkubacijsko dobo od dva do deset dni. V nekaterih izbruhih so zabeleZili inkubacijo
dolgo tudi do 16 dni. Legioneloza se obicajno pri¢ne z vrocino, izgubo apetita, glavobolom, slabim pocutjem
in splosno utrujenostjo. Nekateri pacienti imajo podobno kot pri pontiaski vrocici bolecine v miSicah, pa tudi
simptome in znake s strani prebavil (drisko) in centralnega Ziv¢nega sistema (zmedenost, motnje zavesti).
Kaselj nastopi nekoliko kasneje in je suh ali produktiven tudi s primesjo krvi. Legioneloza je po poteku lahko
laZja plju¢nica brez posledic ali pa se stopnjuje do neugodnega izida — smrti pacienta. Vzrok je napredujoca
plju¢nica z vec-organsko odpovedjo. Potek in izhod bolezni je odvisen predvsem od determinant pacienta -
spola, starosti, prisotnosti kroni¢nih bolezni, zmozZnosti imunskega sistema, da se odziva na okuzbo in
pacientovih razvad (kajenje, sindrom odvisnosti od alkohola ipd.) ter pravodasno zaletega protimikrobnega
zdravljenja (5).

Cepivo proti legionelozi ne obstaja. Legionele se nahajajo v naravnih vodnih sistemih, zato prisotnosti
legionel v antropogenih vodnih sistemih ne moremo v celoti preprediti, lahko pa z ustreznimi ukrepi
zmanjSujemo tveganje. Pomembno je, da posebno v velikih vodovodnih sistemih zmanjSujemo zastajanje
vode s tedenskim izpiranjem neuporabljenih pip in s tem zamejujemo razrascanje legionel in nastajanje
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biofilmov. Redno je potrebno menjati mreZice na pipah in vzdrZevati primerno temperaturo vode v
vodovodnem sistemu. Temperatura tople vode naj bo nad 50°C (kar zahteva, da ima voda, ki zapusca grelno
enoto, 60 °C ali ve¢), temperatura hladne vode pa najbo pod 25°C oz. Se boljse pod 20°C. Razrascanje legionel
preprecujemo tudi s kemi¢nimi sredstvi (kloriranje vode) (6).

V porocilu predstavljamo podatke epidemioloskega spremljanja legioneloz v Sloveniji v letu 2022.

2 Metode

Podatki o prijavljenih primerih legioneloze se redno zbirajo na osnovi Zakona o nalezljivih boleznih (ZNB) (7).
Zdravnica/zdravnik, ki posumi ali potrdi primer legioneloze, je obvezan/a, da primer legioneloze prijavi na
predpisanem obrazcu. V obrazec je potrebno vnestiime, priimek, rojstni datum, naslov stalnega in zacasnega
bivalis¢a, datum pricetka simptomov, mikrobiolosko potrditev diagnoze (e je bilo opravljeno mikrobiolosko
preizkusanje), delo, ki ga opravlja pacient, vrsto Solanja (za osebe, ki so Se v procesu izobrazevanja),
predpisano izolacijo ali zdravstven nadzor, podatek o izidu bolezni (smrt in datum smrti) ter zdravstveno
ustanovo, kjer je bila oseba obravnavana (8).

V skladu z ZNB se prijavi samo Legionarska pljucnica t.j. okuzba z legionelami, ki se klini¢no odrazi kot
plju¢nica. Pontiaske vrocice, ki je blaZja oblika legioneloze in poteka kot gripi podobna bolezen, se ne
prijavlja.

Definicija legioneloze je v Prilogi 1.

3 Rezultati

V letu 2022 je bilo prijavljenih 143 pacientov z legionelozo, od tega 101 moski (70,6 %) in 42 Zensk (29,4 %) (Slika
1). Povpreéna starost prijavljenih primerov je bila 61,2 let (razpon od 24 do 93 let). V povpre¢ju so bile Zenske
(povprecna starost 65,6 let, razpon 35-93 let) starejSe od moskih (povpre¢na starost 59,4 let, razpon 24-93
let). V letu 2022 ni bilo prijavljenih primerov legioneloze pri otrocih. Pacienti z legionelozo so bili vecinoma
zdravljeni v bolni$nici (123 pacientov, 86 %), 17 pacientov je bilo obravnavanih samo ambulantno, za tri
paciente ni na voljo podatka o hospitalizaciji 0z. ambulantnem zdravljenju.

Slika 1: Prijavljeni primeri legioneloze v Sloveniji po starostnih skupinah v letu 2022
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Vir: Zbirka podatkov NIJZ 48. Evidenca nalezljivih bolezni po ZZPPZ, 12. 10. 2023.
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Za primerjavo starostne porazdelitve v razlicnih ¢asovnih obdobjih je v Sliki 2 predstavljena starostna
porazdelitev prijavljenih primerov legioneloz v prepandemskih letih 2018 in 2019 in v Sliki 3 desetletno
povpredje Stevila primerov po starostnih skupinah.

Slika 2: Prijavljeni primeri legioneloze v Sloveniji po starostnih skupinah v prepandemskih letih 2018 in 2019

2018

75+ 75+

65-74 65-74

55-64 55-64

9 45-54 v 45-54
a a
=1 3

2 35-44 2 35-44
v [
5 5

5 25-34 g 25-34
5 s

No15-24 N15-24

5-14 5-14

1-4 1-4

<1 <1

o 10 20 30 40 50 o 10 20 30 40 50
St. prijavljenih primerov St. prijavljenih primerov

Vir: Zbirka podatkov NIJZ 48. Evidenca nalezljivih bolezni po ZZPPZ, 12. 10. 2023.

Slika 3: Desetletno povpredje (2013-2022) starostne porazdelitve prijavljenih primerov legioneloz v Sloveniji
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Vir: Zbirka podatkov NIJZ 48. Evidenca nalezljivih bolezni po ZZPPZ, 12. 10. 2023.
V Sliki 4 predstavljamo porazdelitev prijavljenih primerov legioneloz po spolu. V vedini let je bilo spolno

razmerje v prid moskim — priblizno dve tretjini prijav so bili pacienti moSkega spola in priblizno ena tretjina
Zenskega spola.
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Slika 4: Porazdelitev prijavljenih primerov legioneloz po spolu v letih 2008 do 2022 v Sloveniji
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Vir: Zbirka podatkov NIJZ 48. Evidenca nalezljivih bolezni po ZZPPZ, 12. 10. 2023.

Spolno razmerje ni enako v vseh starostnih skupinah. Deset-letno povprecje (2013-2022) prijavljenih
primerov legioneloz razslojeno po spolu prikazujemo v Sliki 5. V starostni skupini starejSih od 75 let je bilo
Stevilo Zensk najblizje Stevilu moskih, kar je v okviru pri¢akovanega, saj je populacijski delez Zensk v primerjavi
z moskimi v tej starostni skupini precej vedji.

Slika 5: Desetletno povpre¢je (2013-2022) porazdelitve prijavljenih primerov legioneloz po spolu v Sloveniji
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Vir: Zbirka podatkov NIJZ 48. Evidenca nalezljivih bolezni po ZZPPZ, 12. 10. 2023.

Stirje (2,8 %) pacienti so umrli. Od zacetka maja do konca oktobra 2022 je zbolelo 61,6 % vseh prijavljenih
primerov legioneloze (Slika 6).
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Slika 6: Porazdelitev prijavljenih primerov legioneloz po mesecih v letih 2013-2022 v Sloveniji
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Vir: Zbirka podatkov NIJZ 48. Evidenca nalezljivih bolezni po ZZPPZ, 12. 10. 2023.

Pri vseh 143 prijavljenih pacientih z legionelozo je diagnoza temeljila na pozitivnem antigenu na legionele v
urinu. Dodatno je 25 pacientov (17,5 %) imelo Se pozitivno verizno reakcijo s polimerazo v kuznini spodnjih
dihal (sputumu, aspiratu traheje, bronhoalveolarnemu lavatu). Pri 17 (11,9 %) pacientih so nasli rast legionel
ob kultivaciji kuznin spodnjih dihal, v vseh primerih je bila izolirana Legionella pneumophila serogrupa 1.

Pri vecini (103 pacienti, 72 %), ki smo jih lahko anketirali, ni bilo podatka o bivanju v bolj tveganih okoljih - v
inkubaciji so bivali v domacem okolju in opravljali obicajne aktivnosti. Za osem (5,6 %) pacientov ni podatka,
ker niso bili anketirani. Dvaindvajset (15,4 %) pacientov je v obdobju inkubacije bivalo v hotelu v tujini/Sloveniji,
kampu, zdravilis¢u ali kopalis¢u. Pet pacientov (3,5 %) s potrjeno legionelozo je del ali celotno inkubacijo
bivalo v domovih za starejSe. Pet pacientov (3,5 %) pa je vsaj del inkubacije prezivelo v bolni$nici. V vseh
slednjih primerih smo obvestili Zdravstveni inSpektorat RS, odvzeli vzorce in svetovali ukrepe za
preprecevanje legioneloz.

Regijsko Stevilo prijav leioneloz je predstavljeno v Tabeli 1. Najvec prijavljenih primerov legioneloze v letu
2022 je izhajala iz Osrednjeslovenske regije. Razlike so posledica raznolike opolnomocenosti za prepoznavo
legioneloz in pogostosti uporabe diagnosti¢nih metod pri pacientu s plju¢nico, precej manj verjetno
posledica neenovite geografske razsirjenosti legioneloz.
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Tabela 1: Prijavljeni primeri legioneloz po regijah od leta 1998 do leta 2022 v Sloveniji

LETO CE GO KP KR L MB MS NM RAVNE
1998 o] 1 2 5 1 o] o] 0 o]
1999 0 2 2 1 1 2 0 0 0
2000 2 0 0 1 2 1 0 0 0
2001 0 0 1 0 6 5 0 0 0
2002 3 0 1 1 8 2 0 3 1
2003 2 1 3 1 9 6 o] 2 o]
2004 1 0 2 2 2 4 0 2 0
2005 3 0 1 4 7 6 0 1 o]
2006 8 1 1 5 19 5 0 0 0
2007 6 1 1 4 14 5 0 o] o]
2008 9 0 9 2 21 5 0 0 2
2009 9 0 3 11 28 14 1 0 0
2010 16 2 1 8 28 2 o} 1 o}
201 5 1 5 24 2 0 0 0
2012 19 2 5 6 37 9 0 3 Y
2013 8 1 4 1 36 10 4 1 2
2014 7 1 2 5 36 4 o] 3 1
2015 23 1 3 10 57 2 2 4 4
2016 14 4 3 9 49 8 3 3 Y
2017 1 0 7 14 64 12 3 4 2
2018 35 2 10 14 71 15 4 4 5
2019 36 (o] 7 26 91 23 4 7 2
2020 19 0 5 23 46 16 5 3 3
2021 11 3 2 14 40 1 3 3 1
2022 25 2 4 15 44 37 4 8 4
SKUPAJ 272 22 80 193 739 204 33 52 27

Vir: Zbirka podatkov NIJZ 48. Evidenca nalezljivih bolezni po ZZPPZ, 12. 10. 2023.
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V letu 2022 je bilo v Sloveniji prijavljenih 143 primerov legioneloz, kar je precej ve¢ kot predhodnem letu. V
letu 2021 so nefarmacevtski ukrepi, namenjeni zamejitvi Sirjenja SARS-CoV-2, zmanj3ali pojavnost Stevilnih
nalezljivih bolezni. Sprostitev ukrepov v letu 2022, povecanje Stevila letovanj in potovanj, morda tudi vec
usmerjene diagnostike kot v prvih dveh letih pandemije, je vodilo k pove¢anemu Stevilu primerov. Starostna
in spolna struktura ter obdobje leta, ko je bilo legioneloz najve¢, je bilo tudi v letu 2022 primerljivo s
predpandemskim obdobjem - vec zbolevajo starejSi, moski in ve¢ legioneloz je v toplejsih mesecih leta.

V Evropi je bilo Stevilo potrjenih primerov legioneloz do pandemije v porastu (9). V letu 2020 in delno v letu
2021 je Stevilo potovanj upadlo, hoteli in druge turisticne nastanitve so bili zaprti, kar je zmanj3alo Stevilo
legioneloz, povezanih s potovanjem. Po podatkih Evropskega centra za nadzor bolezni (European Centre for
Disease Control and Prevention, ECDC) je bilo manj legioneloz v letu 2020 in 2021 (9). Raziskav o udinku
pandemije na pojavnost legioneloz ni veliko. Ricco s sod. je primerjal Stevilo legioneloz v letu 2019 in 2020 v
Nemd¢iji, Spaniji, Franciji in Italiji (10). Te $tiri drzave EU imajo najve¢ prebivalcev in predstavljajo 58 % celotne
populacije EU, letno pa skupno poro¢&ajo o priblizno 70 % primerov legioneloz v EU. Zaznali so pomembno
znizanje incidenéne stopnije - s 5,3 na 100.000 prebivalcev na 3,5 na 100.000 prebivalcev. Se posebej je bilo
znizanje oditno v Italiji. Posebej so analizirali Se podskupino primerov legioneloz, povezanih s potovanji
(travel-associated Legionndire’s Disease - TALD) ter primere legioneloz, pridobljenih v bolnisni¢nem okolju
(hospital associated Legionnaire’s Disease - HALD). Ugotavljali so prepricljiv upad Stevila primerov legioneloz,
pridobljenih na potovanjih, povpreéni upad teh primerov je bil 66,8 % v letu 2020, ko so bile zaradi pandemije
v veljavi $tevilne omejitve potovanj, v primerjavi z letom 2019, ko teh omejitev e ni bilo. Stevilo v bolni$nici
pridobljenih primerov legioneloz se je le malo zmanjsalo. O ve¢jem padcu primerov HALD pa so porocali le iz
Spanije, medtem ko se evropsko povpre¢je primerov ni pomembno znizalo. V raziskavi so preucili tudi
podatke umrlih zaradi legioneloze. Smrtnost pacientov z legionelozo je bila 6,6 % v letu 2020, kar je
primerljivo s predpandemskim obdobjem 2015-2019 (6,1 % smrtnost). Kar se tiCe posameznih drzav pa je s
stopnjo 9,0 % v letu 2020, v primerjavi z 8,8 % v letu 2019 (in 8,7 % povprecno v letih 2015-2019) smrtnost zaradi
legioneloze v Franciji presegla vse pricakovane ocene, kar so pojasnjevali deloma s tem, da je bil z
zmanjSanjem Stevila legioneloz povezanih s potovanjem tudi manjSi delez mlajsih pacientov brez
komorbidnosti, med katerimi je smrtnost niZja. Drug vzrok visokega deleza umrlih zaradi legioneloze je bila
preobremenjenost zdravstvenega sistema, kar je lahko privedlo do poznejse diagnoze legioneloze in s tem
poznega zaletka usmerjenega antibioti¢nega zdravljenja.

Fischer s sod. je v raziskavi preuceval podatke o legionelozah v Svici od leta 2000 do leta 2020 in vpliv
pandemije covid-19 na $tevilo poroc¢anih primerov (11). V Svici se je tevilo primerov od leta 2000 (1,1 primer
legioneloz na 100.000 prebivalcev) do 2020 povecevalo (5,6 primerov legioneloz na 100.000 prebivalcev). O
najvel primerih legioneloz so porocalileta 2018, t.j. 6,7 primerov na 100.000 prebivalcev. Odstotek pacientov,
pri katerih je bila potrjena legioneloza in so potrebovali hospitalizacijo, je bil priblizno 90 %, medtem ko se je
smrtnost v preucevanih letih znizala s 7,7 % na 3,6 %. Ukrepi, ki so bili uveljavljeni v ¢asu pandemije covid-19
(omejitve potovanj, higienski ukrepi) so v letu 2020 povzrocili zacasen upad primerov za eno tretjino, v
primerjavi s pri¢akovanim Stevilom primerov glede na trend narascanja Stevila primerov v zadnjih petih letih
pred pandemijo. Upad so pojasnjevali z ve¢ spremembami v ¢asu pandemije covid-19, kot so npr. spremembe
v obnasanju ljudi (ob manjSem Stevilu potovanj so beleZili pomemben upad Stevila s potovanji povezane
legioneloze), dejstvo, da lahko legionarska bolezen klini¢no izgleda podobno kot covid-19 in je zato v ¢asu
pandemije prezrta, ter obremenjenost zdravstva med pandemijo, kar bi lahko vplivalo na zmanjSano
testiranje na legionelozo in zmanj$ano porocanje o odkritih primerih.

Tretja raziskava je preucila podatke o primerih legioneloze na Poljskem med leti 2018 in 2021 (12). Razlikovali
so med blago obliko bolezni — pontiadko vrocico ter hujSo obliko bolezni s plju¢nico — legionarsko boleznijo.
Skupno je bilo med letom 2018 in 2021 porocano 255 primerov legioneloze, od tega je bilo 236 primerov
legionarske bolezniin 19 primerov pontiaske vro¢ice. Stevilo prijavljenih primerov se je do pri¢etka pandemije
covid-19 vsako leto povecalo, najvisje je bilo leta 2019, ko je bila incidencna stopnja 0,23 primera na 100.000
prebivalcev letno. Porocali so tudi o geografskih razlikah v inciden¢ni stopniji, najve¢ primerov legioneloze je
bilo prijavljenih v zahodnih vojvodstvih. Mediana incidencna stopnja pri moskih je bila ve¢ kot dvakrat visja
od mediane inciden¢ne stopnje pri Zenskah (0,23 na 100.000 v primerjavi z 0,10 na 100.000). Najvel primerov
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je bilo med moskimi, starejsimi od 65 let. Smrtnih primerov je bilo 26, kar pomeni 11 % smrtnost. Stiriindvajset
primerov od 255 je bilo povezanih z zdravstvom, 21 pa s potovanji izven Poljske. Incidencna stopnja
prijavljenih primerov je sicer na Poljskem ena izmed najnizjih v Evropski uniji.

Slovenski podatki prijavljenih primerov legioneloze ne odstopajo od omenjenih Studij. Slovenija je tudi v
pandemiji porocala o eni najvisjih inciden¢nih stopenj legioneloze v EU. Dosledna prijava Laboratorija za
diagnostiko infekcij s klamidijami in drugimi znotrajcelicnimi bakterijami, IMI, laboratorijev NLZOH in
Univerzitetne klinike Golnik so pomembno prispevali h kvalitetnemu spremljanju te bolezni.
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(Legionella spp.) A48.1

Klini¢na merila
Vsaka oseba s pljuc¢nico

Laboratorijska merila

Laboratorijska merila za potrditev primera

Vsaj eden izmed naslednijih treh laboratorijskih testov:

— osamitev bakterije Legionella spp. iz izlockov iz dihal ali iz katerega koli obi¢ajno sterilnega mesta,

— odkrivanje antigena bakterije Legionella pneumophila v urinu,

— porast specifi¢nih protiteles proti bakteriji Legionella pneumopbhila seroskupine 1.

Laboratorijska merila za verjeten primer

Vsaj eden izmed naslednijih Stirih laboratorijskih testov:

— odkrivanje antigena bakterije Legionella pneumophila v izlockih iz dihal ali plju¢nem tkivu npr. z
barvanjem z metodo direktne imunofluorescence (DFA) z uporabo monoklonskih protiteles,

— odkrivanje nukleinske kisline bakterije Legionella spp. v klini¢cnem vzorcu,

— porast specifi¢nih protiteles proti bakteriji Legionella pneumophila, ki ne sodi v seroskupino 1, ali proti
drugi bakteriji Legionella spp.,

— L. pneumophila seroskupine 1, druge seroskupine ali druge bakterije vrste Legionella: posamicen visok
titer specificnih serumskih protiteles.

Epidemioloska merila

Vsaj ena izmed naslednjih dveh epidemioloskih povezav:
— izpostavitev v okolju,

— izpostavitev skupnemu viru.

Razvrstitev primera

A. Mozen primer

Se ne uporablja.

B. Verjeten primer

Vsaka oseba, kiizpolnjuje klini¢na merila IN pri kateri je pozitiven vsaj en laboratorijski test za verjeten primer.
C. Potrjen primer

Vsaka oseba, ki izpolnjuje klini¢na merila in laboratorijska merila za potrditev primera.

Prijava: prijavi se verjeten ali potrjen primer.



