Laboratuvar Kaynakli Tehlikeler

Biyolojik tehlikeler-1



Hedefler

Ders sonrasinda katilimcilar

- Laboratuvar enfeksiyonlarina sik neden olan
bulas yollarini tanimlayabilir,

- Aerosollere neden ola}r_l laboratuvar
uygulamalarini sayabilir,

- Kesici-delici yaralanmalar ve agiz yoluyla
bulaglara neden olan uygulamalari siralayabillir.



Biyolojik tehlikeler

Bakteriler Virusler Mantarlar Parazitler

ENFEKSIYON
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Laboratuvar kOkenli enfeksiyonlar (Lke)
(bulas yollari, tum dunya, 2000-2012)

6%

- INedenler

« Kurallara uymama (%73)
- Bilgisizlik (%2)

46%

« Kazalar (%24)
» Acrosol . Insanlara bagl (%93)
M Parenteral inokiilasyon Teknlk nedenler (%8)
W Agiz yolu
M Temas

. http://www.biosafety.be/CU/PDF/2012_ LAl reportFlanders2007 2012 _SBB_2505_59.pdf
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Laboratuvar kOkenli enfeksiyonlar

Literatlirde yayinlanan 1141 LKE olgusu (1979-2004)

Mycobacterium tuberculosis 199

Arbovirusler 192

Coxiella burnetti 268 _
Hantavirus 155 SliviEetie e 8012
Brucella spp 143 Neisseria meningitidis 40.8

Hepatit B virus 37 E. coli 0157:H7 8.6

Shigella spp 66 i . 1D 2008, 45:142.147.
Salmonella spp 64

Hepatit C virus 32

Neisseria meningitidis 31

Harding and Byers, 2006, in Biological Safety, Principles and Practices, ASM Press



Laboratuvar kékenli Bruselloz

(Turkiye verisi)

« 667 laboratuvar
calisani

V

« 38 (%5.8) calisanda
laboratuvar kokenli
Bruselloz oykusu

Sayin-Kutlu S. J Hosp Infect 2012, 80: 326-330

Risk faktorleri (OR)

 Brucella bakterisi ile calismak

(5.12)

« Erkek olmak (2.14)

Koruyucu faktorler (OR)

 Biyoguvenlik kabini kullanmak

(0.13)

« Duzenli eldiven kullanmak

(0.17)

« Mesleksel deneyim (0.86)



Laboratuvarda enfeksiyon zinciri

Kaynak Mikrop Duyarli birey

Klinik ornekler ve kultur

materyalleri
Yuzeyler ve cansiz

W azf'jf‘;?

nesneler

Deney hayvanlari f
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Kaynaklar
Klinik ornekler ve kultur materyalleri

Mikrop miktari 1
Ornek hacmi |
Enfeksiyoz doz l,
Kolay aerosolize olma

— Enfeksiyon riski artar

A Kultiirde mikrop miktari arttigindan risk artar.
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Mikrop

Ele bulagsma (%)

Canli kalma suresi

Escherichia coli
Salmonella spp
Staphylococcus aureus
Candida albicans
Rhinovirus
Hepatit A virus

Rotavirus

100

100

100

90

61

22-33

16

1,5 saat-16 ay
1 gun-4.2 yil
7/ gun-7ay
1-120 gun
2 saat-7 gun
2 saat-60 gun

6 gun-60gun

Kramer A, et al. BMC Infect Dis 2006, 6: 130-138



Deney hayvanlari

Olasi patojenler  Tirmalama, 1sirma,
enfeksiyon bulasi

Lenfositik koryomeneniit virusu

Leptospira spp olabilir.

Salmonella spp :
Campylobacter spp ° Deney hayvanlarl e

Cryptosporodium spp calisma sertifikasina
Giardia spp

Hantavirus gereksinim vardir.

Hymenolepis nana . ||g||l mevzuat
dogrultusunda calisilir

26220 sayili ve 06.07.2006 tarihli Hayvan deneyleri etik
kurullarininin galisma usil ve esaslar yonetmeligi



Laboratuvarda enfeksiyon zinciri

Kaynak Mikrop Duyarli birey

Klinik ornekler ve kultur

materyalleri
Yuzeyler ve cansiz

W azf'jf‘;?

nesneler

Deney hayvanlari f
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Bulas yollarr

Solunum yolu Deri/mukoza yolu Agiz yolu

Aerosoller perkutanéz temas yutma
yaralanmalar



Alistirma

Bulas yollari ile etkinlikleri eslestirin.

Perkutanoz

Aerosollerin Mukozalarla Agiz yoluyla

yaralanma/

dogrudan temas DI deri temasi

solunmasi

1. Agizla pipetleme yapmak

2. Goze, agza veya buruna enfeksiydz materyalin sigramasi

3. Kontamine materyali ya da parmaklari agza goétirmek

4. Biyolojik materyalin dokilme sacgilmasi Solunum yolu Deri/mukoza yolu Agiz yolu
5. Kontamine ekipmana / ylizeye dokunmak

6. Cam kiriklarini toplamak

7. Icine igne ucu atilmis tibbi atik torbasini tasimak

8. Laboratuvarda yemek, icmek, makyaj yapmak Aerosoller 5:[212%2; temas yutma

9. Doku 6rneklerini bistiri ile kesmek
10. Taberkilloz bakisi igin gelen solunum yolu érneklerinin santrifiijlenmesi

11. Kan kulturi siselerinden enjektor kullanarak pasaj yapmak



Alistirma: Yanit

Bulas yollari ile etkinlikleri eslestirin.

Solunum yolu Deri/mukoza yolu Agdiz yolu

Aerosoller perkutanéz temas yutma
yaralanmalar

Perkutanoz

Aerosollerin Mukozalarla Agiz yoluyla

yaralanma/

YR deri temasi

solunmasi dogrudan temas

4,9,10,11 2,4,5,10,11 1,3,5,8 4,6,7,9,11



Laboratuvarda bulas toplumdakinden farkl

yollarla olabilir...
Bruselloz 6rnegi

LABORATUVARDA

" aerosol
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Aerosol

kalan sivi veya kati parcaciklar.

Aerosol: Havada asili




Aerosol: goriinmez tehlike

Aerosol kaynagi
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Laboratuvarda aerosol olusturan
Islemler

@ igne, enjektdr ve kesici
cisimleri kullanirken

© Oze ve pipet
kullanirken

© Ornekleri ve kiltirleri
iIslemlerken




Laboratuvarda aerosol olusturan islemler
Igne, enjektor ve kesici cisimleri
kKullanirken

« Kan kulturunden

pasaj ve yayma

nazirlama

« Igneyi enjektdrden
ayirma

« Dokular! parcalama




Laboratuvarda aerosol olusturan islemler
Oze ve pipet kullanirken

« Oze yakma

. Ozeyi besiyerinde
sogutma

- Beslyerine pasaj ve
ekim

« Pipetleme




Laboratuvarda aerosol olusturan islemler
Ornekleri ve kulturleri islemlerken

« Santrifijleme
« \Vorteksleme

- Bakteri ¢cozeltisi
hazirlama

- Katalaz testi
« Aglutinasyon




Aerosol yoluyla laboratuvar-kokenli
enfeksiyonlara neden olan mikroplar

Mycobacterium tuberculosis

Brucella spp
Francisella tularensis #

Coxiella burnett .
Chlamydia psittaci

aerosol




Aerosollere dikkat!

Hastalik Kaynak Kaynaktan uzaklik Enfekte olan
kigi sayisi
Bruselloz Santrifujleme Uglincl kata kadar 94
Q atesi Santrifiijleme Uglincl kata kadar 47
Tularemi 20 petri kutusunun yere 21 m. 5
dismesi

Wedum AC. Public Health Rep 1964; 79: 619-633



Aerosollere karsi onlemler

Aerosol olusturan tum islemler biyoguvenlik kabininde yapilmalidir

AR >
Yonetsel onlemler . V" AR,
5 - ' \
{ "
Kisisel onlemler e .
< W



Bulas yollarr

Deri/mukoza yolu

perkutanbz temas
yaralanmalar




Deri-mukoza yoluyla bulas

¥ - Perkiitanoz inokiilasyon

. Igne batmalari

« Cam kiriklari ile
yaralanma

« Bisturi ile yaralanma

MMWR 2012, 61: 8



Delici-kesici cisim yaralanmasi
(Tirkiye verisi) P .

>

Tablo 3. Arastirma Grubunun Kesici Delici Yaralanma Gegirme Ozellikleri

Ozellikler n G
Son bir yil iginde en az bir kez yaralanma gecirme durumu Gecirmis 163 36.2
Cegirmemis 287 63.8
Yaralanma yeri! Hasta basinda 202 67.1 /
Laboratuvar 32 10.6
Acil Yogun bakim 24 8.0
Disger 43 14.3 /
Yaralanmaya neden olan cisim! Izne 185 61.5

* Patient Room 39% Six Devices Account for 78% of All Injuries
(Inpatient. Medical — ICUs ) _ ,
. " || - Disposable Syringes 30%
* Operating Room 27% - Suture Needles 20%
* Outpatient 8% - Winged-Steel Needles 12%
* ER 8% i - Intravenous Catheter Stylets 5%
o Laboratory 5% - Phlebotomy Needles 3%
+ Other 13% — " SRk 7

Source: MasSH, June 1895—December 2003 Source: NasSH, June 1985—December 2003

imi injuri CDC el
it takes a team to sliminale sharps injunies... \.ﬁ b It takes a team o eliminate sharps injuries... \ﬁ CDC

T Klin Tip Bilimler: 2002, 22:390-396



Deri-mukoza yoluyla bulas

77 . Mukozalara temas

« Enfeksiyoz materyalin
goze, agza, buruna
sicramasi

- Enfeksiyoz materyalin
deriye sigramasi
/dokulmesi

« Kontamine yuzeylerle @/

temas e
- Kontakt lensler —
A0%

MMWR 2012, 61: 8



Kan ve diger vucut sivilari ile temas

(TUrkiye verisi)
a

B

()

Laboratuvar calisanlarinin %34.7°si mukoza ve/veya deri yoluyla

vucut sivilarina maruz kaliyor.

Table |. Occupational exposures during the previous month and previous year
Mucosal exposures, m %) Cutanesous exposures, n | %) Total exposures, n %)
Previous Previows Previous Previous Previous Previous
G roup rmanth year Total rmonth year Total rmznth year Total
Total injured workers (n = 5258) &34 (121} 1214 (3.1} 1310 (249) 1257 (2339) 2214 (42.1) 2342 (445) 1488 (2B.3) 2486 (473) 2632 (50.1)
Murses (n = 2173 AT (132) 556 (25.6) 606 (279) 634(292) 1088 SO0 10170(539) 733 (733) 1195 (550) |127& [(58.7)
Doctors/dentists (n = 1526) M7 (162} 45 (299 4H3(320) 40 (26.3) &86 @50 T201(472) 489 (320 A3 (513) HL) (538)
Laboratory workers (n = 490) 30 [6.12) 77 (15.7) a1 (145) TA(I59) 138 283 149 [304) w192 170347y 180 (36.7)
Fararme dics fm itipurpos e 70 [6.5) 124 (416 1350126} 144(135) 302 ®8.3) 318297y 173 (162 338(316) 355(3332)
whorkers (n | O

—

Mukoza temasi %15.7

Hosoglu S, et al. Am J Infect Control 2009;37:65-9.

\V

Deri temasi; %28.2



Kesici-delici yaralanmalarda riskler

En yUksek riskler « Neisseria gqnorrheae |
« Mycobacterium tuberculosis

e HIV —>9%0.24 - 0.65 « Treponema pallidum
- Streptococcus pyogenes

e HCV —>%1.5-2.5 . Leptospira spp

« Corynebacterium diphteria
o H —>0 -
BV %10 - 30 « Cryptococcus neoformans

‘ﬁ, " |
Baggaley RF et al. Risk of HIV-1 transmission for parenteral exposure and blood
transfusion. AIDS 20: 805-812, 2006
Tarantola A, et Infection risks following accidental exposure to blood or body fluids in health care
http://www.cdc.gov/sharpssafety/ SET 03.01.2014

workers Am J Infect Control. 2006 Aug;34(6):367-75


http://www.cdc.gov/sharpssafety/

Kesici-delici yaralanmalara karsi
onlemler

Mihendislik onlemleri

ey
Yonetsel onlemler
Kisisel onlemler




Bulas yollarr ﬂ\

Agiz yolu

“

yutma




@ Agiz yoluyla bulas

- Agizla pipetleme

- Enfeksiyoz materyalin Enterik
sicramasi patojenlere
dikkat!!!

- Kontamine
materyallerin ya da
parmaklarin agza
goturulmesi

+ Yemek, igmek, ruj
surmek




Agiz yoluyla bulasa karsi onlemler

Muhendislik onlemleri

Yonetsel onlemler
Kisisel Gnlemler




Ozet 4

« Laboratuvar-kokenli enfeksiyonlarda en sik iki
bulas yolu hangileridir?
- Aerosol ve kesici-delici yaralanmalar
« Laboratuvarda sik gorulen aerosol-kokenli
enfeksiyonlar hangileridir?
- Tuberkuloz, Bruselloz, Tularemi, Q atesi, vb
« Kesici-delici yaralanmalara en sik neden olan
ekipman nedir?
- Enjektor ve igne uclari



Ozet

- Kesici-delici yaralanmalarda en sik bulasan
mikroplar hangileridir?
. HBV, HCV ve HIV
« Laboratuvarda agiz yoluyla bulasin en onemli
nedeni nedir?
- Agizla pipetleme
« Laboratuvarda agiz yoluyla bulasabilen
patojenler nelerdir?
- Enterik patojenler



< Mesajlariniz var...

Aerosol olusturan islemleri biyoguvenlik
Kabininde yap.

Delici-kesici atik kabi kullan.

Ignelere kapagini tekrar takmaya calisma.
Tum islemlerde kisisel koruyucu donanim kullan.
Laboratuvarda yiyecek ve icecek tuketme.




« Kultur plaklarini

E Mesajlariniz var...

s

koklamal



