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Legionella in Wasserleitungen
der Behandlungseinheiten

| Stine Skotte Bjerregaard, M.Sc. Biotech. (Eng.)

Legionella ist ein fakultatives, gramnegatives Stabchenbakterium der Klasse Gammaproteo-
bacteria. Zur Fortbewegung sind die meisten Legionellen mit einer oder mehreren polaren
oder subpolaren nicht ummantelten Flagelle(n) ausgestattet.">* Diese Bakterien treten zudem
in feucht-wassrigen Umgebungen auf und kdnnen als frei lebende planktonische Formen
oder haufiger als intrazelluldre Parasiten von Protozoen vorkommen.? Der folgende Beitrag
zeigt ausfiihrlich die Lebensform, Virulenz und das Vorkommen des Legionella-Bakterium in
Wasserleitungen zahnirztlicher Behandlungseinheiten (WZBE).

er bekannteste und am wei-
testen verbreitete Erreger
der Legionella-Gattung ist

Legionella pneumophila (L. pneumo-
phila), wobei L. pneumophila der Sero-
gruppe 1 fiir mehr als 70 Prozent der
durch Legionellen verursachten Erkran-
kungen verantwortlich ist." Dieser Re-
view beschaftigt sich mit dem in Was-

Legionella pneumophila in einem Lungenfibroblasten. (Foto: CDC/
Dr. Edwin P. Ewing, Jr.)

serleitungen zahndrztlicher Behand-
lungseinheiten vorkommenden Legio-
nella pneumophila-Bakterium, wobei
andere Legionellenspezies auch mit Ge-
sundheitsrisiken in Verbindung stehen,
wenn sie in solchen Wasserleitungen
auftreten.

L. pneumophila ist ein opportunisti-
sches Pathogen, welches bei immun-
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geschwachten Menschen schwerwie-
gende Erkrankungen hervorrufen kann.®
So kann der Erreger eine schwer ver-
laufende Pneumonie mit einer hohen
Mortalitdtsrate verursachen, wenn die-
ser Ulber Aerosole ibertragen wird.
L.pneumophila kann zudem das we-
niger schwerwiegende Pontiac-Fieber
auslosen, welches grippedhnliche
Symptome nach sich zieht." Eine mit
L. pneumophila assoziierte Pneumonie
wird auch als Legionarskrankheit be-
zeichnet. Diese wurde nach dem ersten
beschriebenen Fall einer durch L. pneu-
mophila verursachten Pneumonie be-
nannt, wo im Rahmen des Treffens der
US-Kriegsveteranenvereinigung ,Ameri-
can Legion State Convention” in Phila-
delphia im Juli 1976 einige Personen
mit dem Erreger infiziert wurden und
manche sogar daran starben.®

Die Pathogenitdt sowie die Virulenz
von L. pneumophila sind von verschie-
denen Faktoren abhangig, so zum Bei-
spiel vom Immunstatus des poten-
ziellen Wirts sowie von der Quantitat
der eingeatmeten Zellen." Die genauen
Mechanismen und das Zusammenspiel
verschiedener Virulenzfaktoren von
L. pneumophila sind vielschichtig und
noch nicht vollstdndig erforscht. Je-
doch ist bekannt, dass ein wichtiger
Faktor mit der Fdhigkeit verbunden
ist, dass L.pneumophila-Zellen das

Immunsystem zum Schutz und zur
Vermehrung nutzen.® Makrophagen
sind Immunzellen, die Bakterien durch
Coiling aufnehmen und diese dann
innerhalb der Zelle mit antibakteriellen
Substanzen abtdten kénnen. Sie kén-
nen auch L.pneumophila aufnehmen,
jedoch bildet dieses Bakterium eine
umgebende Vakuole und lebt somit
geschiitzt innerhalb der Makrophage
weiter, bis L. pneumophila groB genug
ist und letztlich die Lyse der Zelle ver-
ursacht. Daraufhin entweicht L. pneu-
mophila in die Lunge.” Durch die Bil-
dung von Exotoxinen und Enzymen
kann L.pneumophila zur Schadigung
des Lungengewebes flihren und koa-
gulative Nekrose, Stauungen sowie
Hamorrhagie- und Abszessbildungen
zur Folge haben.” Eine Mensch-zu-
Mensch-Ubertragung von L. pneumo-
phila ist nicht moéglich.®

Vorkommen von

Legionella pneumophila

Das Vorkommen von L.pneumophila in
Kihltiirmen, Wassertanks von Klima-
anlagen, Warmwassersystemen und
Speichertanks sowie in Duschen und
Saunen ist ein bekanntes mikrobiologi-
sches Risiko, da sie dort iiber kleinste
Wassertropfchen auf den Menschen
ibertragen werden kdnnen.®™ Zudem
ist bereits seit liber 30 Jahren bekannt,



dass L.pneumophilae auch in WZBE
vorkommen kénnen und Uber einige
Instrumente, wie zum Beispiel Uber
die 3-in-1-Luft-/Wasserspritze, den
Turbinenbohrer oder den Hochge-
schwindigkeitsbohrer, lber kontami-
nierte Aerosole dieser Behandlungs-
gerdte in den Mund von Patienten
gespriiht und dadurch mdglicherweise
auch von diesen eingeatmet werden
konnen. Diese Wassertropfchen wer-
den zudem im Raum verspriiht, wo-
durch die Mdoglichkeit besteht, dass
Zahnérzte oder andere Mitarbeiter die
Aerosole selbst einatmen.™

Bereits durch viele Studien konnte das
Ausmal des Vorkommens von L. pneu-
mophila in vielen WZBE und sogar in
WZBE nachgewiesen werden, bei de-
nen DesinfektionsmaBnahmen durch-
gefiihrt werden.'>™ Wie haufig L. pneu-
mophila vorkommen, unterstreicht
zudem eine Studie, im Rahmen derer
belegt werden konnte, dass Zahnarzte
sowie andere Mitarbeiter eine hdhere
Anzahl Anti-Legionella-Antikdrper im
Blut aufweisen als die Durchschnitts-
bevolkerung. Daraus l3sst sich schluss-
folgern, dass diese Personengruppe im
groBeren MaB Legionellen ausgesetzt
ist.'21%15 Zudem leiden Zahnarzte und
deren Mitarbeiter hdufiger an Atem-
wegsinfekten im Vergleich zur Pra-
valenz in der Durchschnittsbevolke-
rung.'2'%=18 Turbinenhandstiicke ver-
spriihen kleinste Aerosolpartikel in der
Zahnarztpraxis, die moglicherweise mit
L. pneumophila kontaminiert sind. So
besteht nicht nur ein Risiko fiir Patien-
ten, an einer L. pneumophila-Infektion
zu erkranken. Auch Zahnérzte und de-
ren Angestellte befinden sich definitiv
in der Risikozone." Es besteht sogar
der Verdacht, dass ein alterer kalifor-
nischer Zahnarzt einer Legionellen-
infektion erlag, die er in seiner eigenen
Zahnarztpraxis erworben hat.?°

Es war schwierig genug, tddliche
L. pneumophila-Infektionen mit dem
Vorkommen von L. pneumophila in
WZBE in Verbindung zu bringen. Aber
noch schwieriger ist es, die milde Form
von Legionellose ,Pontiac-Fieber" in
einen Zusammenhang mit WZBE zu
bringen, da Pontiac-Fieber leicht mit
einer gewohnlichen Grippe verwech-
selt werden kann und somit oft undiag-
nostiziert bleibt.>*

Die Anzahl weniger schwerwiegen-
der L.pneumophila-Infektionen wird
wahrscheinlich unterschatzt, da das
Beziehen laboratorischer Beweise
vereinzelter Fdlle von Pontiac-Fieber
schwierig ist und die meisten Men-
schen eine Erkrankung nicht mit
WZBE als mdgliche Infektionsquelle
in Verbindung bringen.?*

Es wurde diskutiert, ob L. pneumophila
in WZBE Uberhaupt ein allgemeines
Gesundheitsrisiko darstellt, da die
Dokumentation diagnostizierter Falle
schwerwiegender Erkrankungen oder
Mortalitdt durch L pneumophila in
WZBE mit starker Beweiskraft rar
sind.?' Es war nicht einfach zu belegen,
dass eine Infektion durch mit L. pneu-
mophila kontaminierte WZBE hervor-
gerufen wurde. In den vergangenen
Jahren gab es zwei Félle von L. pneu-
mophila-Infektionen mit tdédlichem
Ausgang, die sehr eindeutig durch eine
Ubertragung der Bakterien tiber Wasser
aus WZBE hervorgerufen wurden: eine
altere, aber gesunde italienische Frau
und ein 60-jdhriger Mann mit einer
Grunderkrankung.?%23

Die Empfehlungen und Richtlinien
von Dental Associations der meisten
Lander sowie dem Centre for Disease
Control (Zentrum fiir Krankheitskon-
trolle) fiir heterotrophe aerobe Bakte-
rien (Gesamtkeimzahl) in Wasser von
WZBE unterscheiden sich meist und
reichen von 100 KBE/ml, 200 KBE/ml bis
500 KBE/ml. Es gibt zudem Richtlinien
fir die Maximalkonzentration von
Legionellen. Einige schreiben eine Kon-
zentration von weniger als 1.000 KBE/|
vor, wobei wieder andere Behdrden
lediglich eine Empfehlung fiir die
Legionella pneumophila-Spezies haben
und diesbeziiglich eine Grenze von
100 KBE/I zuldssig ist. Jiingste Ent-
wicklungen molekular-mikrobiologi-
scher Tests in den letzten Jahren haben
eine Sequenzierung von L. pneumophila-
Genomen mdoglich gemacht, die aus
Patienten gewonnen wurden, um diese
dann mit L pneumophila-Genomen
von vermutlich kontaminierten WZBE
zu vergleichen. Diesbeziiglich ergab
sich ein starker Hinweis auf eine In-
fektionsquelle. Sollten Patienten liber
WZBE mit L. pneumophila infiziert wer-
den, kann dies ein Gerichtsverfahren
gegen Zahnarzte zur Folge haben.
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Lebensform von

Legionella pneumophila
L.pneumophila kann lber die Wasser-
versorgung in WZBE gelangen. Obwohl
L.pneumophilae in feucht-nassen Um-
gebungen bei einer Temperatur von
5 bis 55°C mit einer optionalen Tem-
peratur zwischen 25 bis 42 °C wachsen,
scheinen L pneumophilae in Wasser
lediglich zu verharren, bis sich fiir sie
eine Mdglichkeit bietet, auf einen Wirt
liberzugehen, in dem sich das Bakte-
rium dann vermehren kann. L pneu-
mophila kann intrazelluldr in verschie-
denen Eukaryoten, so zum Beispiel in
Amgben und Makrophagen (Zellen des
Immunsystems), tiberleben." 2
Amoben leben im Wasser und kdnnen
sichauchin Wasserleitungen zahnarzt-
licher Behandlungseinheiten befinden,
wo sie sich von Biofilm erndhren und
Bakterien durch Coiling aufnehmen."2
Wahrend die meisten Bakterien inner-
halb einer Amobe getdtet werden und
als Nahrungsquelle dienen, kann das
L. pneumophila-Bakterium in einem
Blaschen innerhalb einer Amobe (iber-
dauern®?® und kann zudem, vor Des-
infektionsmittel geschiitzt,
iberleben.®2¢ Die intrazelluldre Umge-
b u n g
ist der ideale Lebensraum fiir die
Vermehrung von L. pneumophila-Zel-
len. Und bevor die Amobe zerplatzt,
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konnen sich darin Hunderte von
L.pneumophila-Zellen befinden, die
daraufhin in die Umgebung austreten,
sich ausbreiten und neue Wirtszellen
finden.2>6

Sich innerhalb von Amében vermehrte
L. pneumophila-Zellen in WZBE sind
humanpathogener als L. pneumophila-
Zellen, die iber einen langeren Zeit-
raum als planktonische Zellen in Was-
ser oder Biofilmen gelebt haben. Dies
ist damit zu begriinden, dass sich in-
nerhalb einer Amdbe die Mdglichkeit
der Expression von Genen bietet, die
der intrazellularen Lebensform niitzlich
sind. Somit sind diese L. pneumophila-
Zellen Spezialisten fiir das Uberleben
innerhalb von Makrophagen, die in der
Lunge vorhandene L. pneumophila auf-
nehmen.*® Innerhalb von Makrophagen
sind L. pneumophila-Zellen dann gegen
die meisten Antibiotika geschiitzt,
wenn sie als intrazelluldrer Parasit
leben."*# Das L. pneumophila-Bakte-
rium verfiigt iber die Fahigkeit, einen
Mono-Spezies-Biofilm zu bilden und
Multi-Spezies-Biofilme zu kolonisie-
ren.?’ Es konnte durch einige Studien
gezeigt werden, dass L. pneumophila
im Gegensatz zu planktonischen Zel-
len innerhalb von Wasserleitungen in
Biofilmen wachsen kann. Im Allgemei-
nen zieht L. pneumophila sogar einen
Nutzen aus dem geschiitzten Leben
innerhalb eines Biofilms."#% Biofilme
in WZBE dienen somit als Reservoir fiir
L. pneumophila, da somit ein Ausspiilen
dieses Bakteriums aus dem System
verhindert wird. Stattdessen entsteht
eine Uberkonzentration und trigt zur
Proliferation von L. pneumophila in
WZBE bei.?>3° Die gemessene Anzahl
von L pneumophila in Wasser aus
WZBE spiegelt somit eher die Anzahl
dieser Bakterien wider, die von einem
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reifen Biofilm abgegeben werden, und
nicht die tatsdchliche Anzahl dieses
Bakteriums in der Einheit. Ein Test-
verfahren, was diese Untersuchungs-
methode mit einem Biofilmabstrich
kombiniert, wiirde ein genaueres Bild
darliber abgeben, wie viele L pneu-
mophila-Zellen sich tatsachlich in der
WZBE befinden (siehe Grafik).'

Ob das L pneumophila-Bakterium in
der WZBE bleibt und sich dort ver-
mehrt, ist abhdngig von der Tempera-
tur, dem Vorkommen von Ndhrstoffen
in der Form von organischen Materia-
lien und von der bereits bestehenden
Mikrobiota.?® Einige Mikroorganismen
bekampfen L. pneumophila und werden
es diesem Bakterium nicht ermdgli-
chen, in den Biofilm einzutreten. Wie-
der andere Mikroorganismen jedoch
unterstiitzen ein Andocken von L. pneu-
mophila an den Biofilm.2 Legionellen-
spezies konnen sich auch gegenseitig
bekdmpfen. So sendet zum Beispiel
L. pneumophila ein Surfactant aus, um
andere Legionellenspezies abzutdten.®
L.pneumophila ist ein nekrotrophisches
Bakterium, was bedeutet, dass es sich
auch von bereits toten Bakterienspe-
zies erndhren kann. Aus diesem Grund
kann es problematisch sein, Wasser-
systeme zu erhitzen, wenn nicht alle
der deutlich hitzebestandigen L. pneu-
mophila-Bakterien dabei abgetdtet
werden. Diese dabei abgetdteten Bak-
terien dienen schlieBlich als riesige
Nahrungsquelle und der Wettbewerb
zwischen den Uberlebenden L. pneu-
mophila-Bakterien ist somit abge-
schaltet.®2® Abgesehen von der Fahig-
keit von L. pneumophila, in Biofilmen
zu liberleben, kommt dieses Bakterium
auch in mikrobiologischen Hotspots,
d.h. in dichten mikrobiellen Gemein-
schaften ohne extrazelluldre Matrix,

(1) Das Legionella pneumophila-Bakterium kann iiber
Hauptwasserleitungen in WZBE eintreten. Dort erndihrt es
sich dann von toten Mikroorganismen, organischen Materia-
lien, Kalk oder von Partikeln auf den Wasserleitungen.

(2A) Reifer Multi-Spezies-Biofilm, welcher Bakterien abgibt.
L.pneumophila tritt in den Biofilm ein und lebt dort geschiitzt
und versorgt mit Néhrstoffen.

(2B) Einige L. pneumophila-Zellen werden von dem reifen
Biofilm abgegeben und docken dann an einen neuen Biofilm
an, um sich dort weiter zu vermehren.

(3) Amében ernéhren sich vom Biofilm und L. pneumophila-
Zellen werden somit von der Amébe durch Coiling aufge-
nommen.

(4) In einem Bldischen kann die L. pneumophila-Zelle inner-
halb einer Amébe (iberleben und sich dort vermehren.

(5) Ist die Anzahl der L. pneumophila-Zellen zu grof, fiihrt
dies zur Lyse der Amébe, wodurch die L. pneumophila-Zellen
in der Wasserleitung freigesetzt werden.

(6A) Von der Amébe freigesetzte L. pneumophila-Zellen
kénnen dann an einen neuen Biofilm andocken und somit
eventuell zum Parasit einer neuen Amébe werden.

(6B) L. pneumophila-Zellen kénnen somit in Behandlungs-
gerdte und den Becherfiiller gelangen, wodurch das Risiko
besteht, dass kontaminierte Aerosole in die Lungen von
Patienten oder von Zahndrzten und anderen Angestellten
gelangen.

vor. Im Allgemeinen ist demnach an-
zunehmen, dass L. pneumophila-Bak-
terien besser in der Nahe von anderen
(legionellenfreundlichen) Mikroorga-
nismen gedeihen.?®

Hinweise zur Vermeidung

von Legionella

Es ist wichtig, dass Messungen zur Ver-
meidung von Legionellen in zahnarzt-
lichen Behandlungseinheiten durch-
gefiihrt werden. MaBnahmen sollten
jedoch nicht nur auf eine effektive
Desinfektionsmethode zur Eliminie-
rung von Legionellen in WZBE be-
schrankt sein, sondern es ist von
ebenso groBer Bedeutung, eine Me-
thode zur permanenten Kontrolle von
heterogenen Biofilmen und mikro-
biologischen Hotspots innerhalb von
WZBE zu finden. Zudem sollte eine
Maglichkeit gefunden werden, Amo-
ben aus den Wassersystemen fernzu-
halten, um somit der Persistenz und
dem Wachstum von Legionellen vor-
zubeugen.?®
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