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Estudio ICIII

Grafico 6. Niimero de brotes de legionellosis segiin el ambito de dedaracion.
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Top Legionella

Figure 1. Distribution of cases of Legionnaires' disease per 100 000 population by country, EU/EEA, 2021
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The general trend in the 2017-2021 period, has been of an increasing number of reported cases, other than the
decrease during the COVID-19 pandemic period (Table 1; Figure 2).

Mas de 10000 casos/aino UE y casi 2000 en Espaina 2022 (20%)
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Cambio de filosofia: PSA

» Documento de la OMS y la International Water
Association (Bartram et al., 2009)

» «la forma mas eficaz de  garantizar
sistematicamente la sequridad de un sistema de
abastecimiento de agua de consumo es aplicando
un planteamiento integral de evaluacion y gestion
de los riesgos que abarque todas las etapas del
sistema de abastecimiento, desde la cuenca de
captacion hasta su distribucion al
consumidor’:PSA o Water Safety Plans (WSP)

» Su objetivo es garantizar la calidad del agua de
,‘ un sistema de abastecimiento o una ll, aplicando
un planteamiento de evaluacion, prevencion vy
gestion de riesgos que incluya todas las etapas
del proceso

» Este enfoque cambia la filosofia de control del
agua, que era retrospectivo, ya la forma mas
eficaz para garantizar su seguridad es mediante
la implantacion de un enfoque preventivo

@ @==



Metodologia PSA

» La metodologia del Analisis de Riesgos se

o\ L basa en tres conceptos a avaluar:

Y - |. Peligro: es todo agente fisico, quimico,
e bioldgico o radioldgico con capacidad de
- producir un dafio

s - Il. Evento peligroso: es un incidente,

o situacion o circunstancia que puede

conducir a la presencia de un peligro
edio - |ll. Riesgo: es la probabilidad de que

- peligros identificados como tales puedan

* causar un dano a una poblacion expuesta,

I en un tiempo determinado, incluyendo la
Bajo Alto

magnitud del dano y/o sus consecuencias
RIESGO » Riesgo: gravedad x probabilidad



Puntos criticos y de control

» Metodologia del Analisis de Riesgos:

- Punto critico: es el punto, operacion o etapa
que requiere medidas preventivas, de control
o correctoras eficaces para eliminar o
minimizar el riesgo hasta niveles aceptables
en base al Plan sanitario del agua

- Todo evento que tenga una valoracion de 32,
64, 128 o 256 se considerara un Punto
critico en la zona de abastecimiento.

- Punto de control: es el punto, operaciéon o
etapa donde se realiza un seguimiento
programado en base al Plan sanitario del
agua.

- Los eventos que tengan una valoracion de 2,
4, 8 o0 16 se deberan considerar puntos de
control.




iEdificio prioritario o inst. prioritaria?

- RD 3/2023: edificio prioritario

- PSA obligatorio (Legionella, Pseudomonas, otros)
- Realizado 2/01/25-Aplicado 2/01/27 Titular Hospital =200 camas
- Incidencias Il: control riesgo e info usuarios UCA

- EDIBASE 02/07/24

- Medidas: Tablas RD 487 y Guia MS en elaboracion

- RD 487/2022: edificio con instalacion prioritaria

- PSL preferente (Legionella) Titular Hospital <200
- Antes de 02/01/24 camas
- No incidencias Il no UCA

- No EDIBASE
- Medidas: Tablas RD




Medidas RD 487/22

ANEXO VIII. Parte B. Medidas correctoras - Parte B.1 Sistemas de agua sanitaria. 1«

Entra fria desde el
primer tanquey

. . . . . . re sale calients
Tabla7. Medidas para instalaciones de agua caliente sanitaria y agua fria de consumo humano er i seanc
funcion de los resultados analiticos de Legionella spp.

UFC/L Accidn a desarrollar y observaciones 2820
Szl‘n zcna._s_{fi
No deteccién o < 100 Mantener los programas actuales. it =

a. Si una proporcién de muestras < al 30 % son 2 a 100 UFC/I, tomadas simultdneamente
(mismo muestreo) o 1 sola muestra es 2 a 1 000 UFC/I: Revisidn de los programas, para f,‘m'mgd;pe,m :

( identificar las medidas correctoras necesarias. Considerar la limpieza y desinfeccion de

tramo de tuberia y puntos terminales implicados. Realizar una nueva toma de muestra

entre 15y 30 dias tras la limpieza y desinfeccion.

>100y < 1.000 L

Si mas del 30 % de las muestras son 2 a 100 UFC/I: Inmediata revision de los programas
( para identitficar otras acciones correctoras requeridas. Limpieza y Desinteccion de
sistema. Realizar una nueva toma de muestra a los 15-30 dias tras la limpieza y
desinfeccion.

\,

finmediata revisién del PPCL para identificar las medidas correctoras, incluyendo la Iimpieza?
desinfeccion del sistema. Realizar nueva toma de muestra a los 15-30 dias tras la limpieza y
desinfeccion.

21.000

Si es necesario, parar la instalacién e informar a los usuarios.




cTitular del edificio?

HOSPITAL

Articulo 7. Gerencia.

1. Al frente de la Gerencia del hospital existiré un Director Gerente, designado conforme a lo previsto en el articulo
8 de este Reglamento.

2. Corresponde al Director Gerente el ejercicio de las siguientes funciones:

a) La representacion del hospital y la superior autoridad y responsabilidad dentro del mismo.

b) La ordenacién de los recursos humanos, fisicos, financieros del hospital mediante la programacion, direccion,
control y evaluacién de su funcionamiento en el conjunto de sus divisiones, y con respecto a los servicios que presta.

¢) La adopcion de medidas para hacer efectiva la continuidad del funcionamiento del hospital, especialmente en los
casos de crisis, emergencias, urgencias u otras circunstancias similares.

d) Elaborar informes periddicos sobre la actividad del hospital y presentar anualmente la memoria de gestion.

3. Los Directores de las Divisiones Médica, de Enfermeria y de Gestion y de Servicios Generales dependeran
orgdnica y funcionalmente del Director Gerente.

Persona fisica o juridica, publica
o privada, propietaria de una
instalacion o asuma explotacion
Responsable de:
» cumplir normativa, PSA/PSL, Il
» asignar recursos
» alta y controles EDIBASE cddigo
» certificado digital

Colaboracion de empresas de

servicios: realizacion de
operaciones de PCL/PSA




RD 3/23 P$A controles >: 200 camas/UCA

6. Control en grifo para los edificios prioritarios.

El nimero de muestras estara en funcion del nimero de puntos de acceso al agua: Em,:m e

cuartos himedos (estancia en la que existen aparatos que consumen agua) y duchas.
q En el caso de hospitales y centros sanitarios, los grifos asistenciales de unidades de
cuidados aumentados seran todos muestreados, al menos en cuanto a los parametros Siempre Escherichia coli; Recuento de colonias a 22 °C;

microbiologicos se refiere. Legionella spp
Color; Turbidez;

Tabla 13.  Nimero minimo4 de muestras al afio. +Deposito>1000m3 pH; Conductividad;
Cloro libre residual;

Control en grifo en edificios prioritarios

N de puntos de acceso de h i : B, :
p Analms minimos anuales por edlﬁcm En hospitales o centros sanitarios /:derr;as, se controlalra
agua Tseu omona aeruginesa
emperatura de agua fria

Temperatura del agua caliente

4 5[] 2 Cuando se realice cloraminacion |Ademas, se controlaré:
= Cloro combinado residual; Nitritos y Amonio;
Cuando se sospeche que hay Ademas, se controlaran:
)50 a (100 4 instaladas tuberias metalicas Cobre; Cromo total; Niquel; Hierro u otro parémetro

inorganico, cuando se sospeche que la instalacion
interior tiene este tipo de material instalado

ALY 5 ntalads ars e péstooo | Cortode vy Bidenc
| - PVC
Ul B por os primeros 200 + 1 porcada 100 o raccion

EJEMPLO: Eifco con 638 puntos de acceso
0(1200)+5 ot los 2002 300: 300:.400; 400 50 5002 600: 600 688) = 11 / afo

Representativo no solo L. pn, no
diferencia ACS /AFCH y circuito




487/22 controles < 200 camas no UCA

Tahla 2. Puntos terminales de toma de muestra en instalaciones de uso colectivo

a) Un punto en el deposito. Puntos de toma de muestra
inal
b) Un pUﬂtO en E| acumulador. puos ferminais Circuito de agua caliente Circuito de agua fria
¢) Un punto en el circuito de retomo. s ; "
d) Dos puntos medios e la instalacion. —— 3 i
e) Cada uno de los puntos terminales identificados.
51a100 4 2
101 a 150 5 2
Tal 3. Frectenciaminima de muesfien ik 0 :
2012250 7 3
251 a300 8 4
Legionle | e a
Nhos N Tgedn T Boods  Henobol il 3012350 9 4
I I . -
(UFC!L) (UFC!m) l W >350 Aumentar proporcionalmente. Aumentar proporcionalmente.
D PPCL 688 PT: 16 ACS y 11
. y (850,00 ~
T R - =l AFCH: 27/T: 108/ano
¥ Tinestal~ Timestd, ~ Dian oyl ke Tiedd -

Sallara i
allonalcaen

(oninun,




[ @ @
Obligacion

normativa aguas

. 5.
SOE BOLETIN OFICIAL DEL ESTADO Zila
NGam. 9 Miércoles 11 de enero de 2023 Sec.|l. Pag. 4253
I. DISPOSICIONES GENERALES
L MINISTERIO DE LA PRESIDENCIA,
RELACIONES CON LAS CORTES Y MEMORIA DEMOCRATICA
Real Decreto 3/2023, de 10 de enero, por el que se establecen los criterios
técnico-sanitarios de la calidad del agua de consumo, su control y suministro.
ANEXO |
Parametros y valores paramétricos
Parte A.  Parametros microbiologicos
Tabla 1. Valores paramétricos de los parametras microbioldgicos.
Parametro Valor Paramétrico Unidad Nota
1 Escherichia coli. 0 UFC o NMP en 100 ml
2 Enterococo intestinal. 0 UFC o NMP en 100 ml
3 Clostridium perfringens (incluidas las 0 UEC en 100 ml 1
esporas).
4 Legionella spp. 100 UFCenllL 2y3
Tabla 21. Rangos de Gravedad de los peligros en edfficios prioritarios Teble S,
Cuando la determinacion sea positiva y exista una turbidez mayor 4 UNF se determinaran, en la salida de ETAP o depésito de cabecera,
Valor Par éme'ms Hazard CFUin100ml Action «Cryptosporidium» u ofros microorganismos o parasitos que sefiale la autoridad sanitaria.
U S " f d Cuando supere el valor paramétrico se deberd identificar si es Legionelfla pneumophila y su serogrupo. Se seguiré lo dispuesto en el Real
) AlSIC0Y Decreto 487/2022, de 21 de junio, por el que se establecen los requisitos sanitarios para la prevencion y el control de la legionelosis.
[ﬂSigﬂiﬂcaﬂte 1 SUperaciOn del valor paramérico Olor y sabor (in SﬂU) P.amgisa \1-10 Rels and refr bk o hose En el caso de las unidades de cuidados aumentados de hospitales, en los grifos asistenciales el valor paramétrico de Legionella spp debera ser:
responsiol forthe WSP to «no detectable /L» y ademas se debera controlar la Pseudomonas aeruginosa con valor de referencia menor a 1 UFC /100ml.
Lewe y | Superacin el vaor parameétin R coloizs 2°; co deemne ol actos may
e residual requied
: — ] Investigate cause and put corective
Modiias 4 Superacion del valor paramérico Turbidez; Hierro; Amo acons 1 e
Falta de agua enire 6y 24 horas
G 8 Superacin del valor paramétrico HPA; Niguel; Cloruro de vinilo,
Legionella spp. Falta de agua entre 24 y 48 horas
Superacion del valor paraméfrico Plomo, Cromo; Legionella
Muy Grave 16| pneumdphila, € cof; Bisfenol a; Benzo(a)pireno. Falta de agua mas

de 48 horas




Idiosincrasia edificios prioritarios

» Control en grifo:
» analisis de PT

_HOSPITAL - » definidos por titular del edificio
» UCASs:
HHH Q/ epele » >calidad microbioldgica que operador
. N ATele » UCI (adulto, pediatrica y neonatal)
ﬁ%ﬁ._ i ot » unidades de quemados, trasplante, otras

» Grifos asistenciales de pacientes:
» manos, bebida o preparacion
medicacion
» limpieza material clinico, aseo paciente

» no verter fluidos corporales, medicacion,
otros

» Aparatos de terapia respiratoria:
» agua tratada antes del uso
» sistemas f o f-q




DO YOU
KNOW YOUR

RISK?

Complete our
Risk Assessment

Riesgo

» Caracteristicas:
» no riesgo O
» variable y dificil de evaluar

» Calidad del agua segun usos:

» calidad 1 de grifo: beber, cocinar,
higiene, lavado de manos

» calidad 2 con tratamiento adicional:
spas, ACS, dialisis, inmunodeprimidos

» OMS:

» el agua debera ser apta para el
consumo humano para usos
domeésticos habituales, incluida /la
higiene personal

» puede no ser adecuada para todos los
Uusos o para algunos pacientes

» puede ser preciso someterla a
tratamiento adicional o adoptar otras
medidas preventivas de proteccion



Riesgo de Il

Acometida: conexidn red exterior con interior (contador)
ll: tuberias, depédsitos y accesorios tras acometida
Riesgo no Zero y variable: estado, mantenimiento, uso
Control PSA:

» origen del agua: propio, red publica

» sistemas AS: AFCH y ACS (n° PT)

» esquema hidraulico: distribucion, materiales
Laboratorios:

» privados o publicos

» acreditacion: metodo 25y TM 30
Muestreo representativo:

» identificacion PM

» tipo TM

» frecuencias y parametros

» entra Legionella AFCH ND

» crece en |l Entidad Nacional de Acreditacion




PSA y fases

KEEP

CALM

AND DO A

Risk

Assessment

v

Formacioén del equipo: multidisciplinar,
fontaneros

Descripcion del edificio: planos

Identificacion de peligros y eventos
peligrosos: 3 ultimos anos/eventos

Evaluacion de los riesgos: gravedad y
probabilidad con matriz

Priorizacion de los riesgos:
identificacion de puntos criticos y de
control

Mitigacion de los riesgos: medidas
correctoras para evitarlo e inversion

Verificacidon: anual

Documentacion en formato
electronico: a disposicion de AC

Informe MS para UE: 1/12/25



Equipo P$SA

» Incluird: 10 en EDI-PSA

>

»

representante: Titular o Gerente

responsable de mantenimiento: diseno,
mantenimiento y funcionamiento de la
instalacion

medicina preventiva y otros

otros: laboratorio, ingenieria, empresas
subcontratadas, servicios generales,
administracion, servicios de limpieza

» Reglas:

coordinado, cualificado y multidisciplinar
dinamico, no carpeta en archivo

medidas, vigilancia, arbol de decisiones,
frecuencia de muestreo, verificacion

defensa en casos de legionelosis

Miembro del equipo

CARGO

Responsabilidad Formacion requerida

Lider del equipo




EDIBASE ¢

Aplicacion informatica a través de Internet
ﬁ'ﬁ'ﬁ Alta y datos de calidad de edificios prioritarios
MINISTERIO

BE A NIDAL Aspectos: datos, origen agua, sistemas de AS,
dispositivos adicionales, Laboratorios, PM y PSA

» FASES DE IMPLEMENTACION DE EDIBASE, "I
EDI-PSA Y PLAZOS NUEVO RD g

(¢]

[e]

(¢]

EDIBASE

Puesta en funcionamiento: EDIBASE

*Alta edificio ! : _ .
“BOsquedk icio Puesta en funcionamiento: i 3. - . -
: - edificio amiento P Documentacién PSA

S -

Fin del plazo notificacién _ -
EDIBASE on 'EDIIS:SE Medidas correctoras
; : o : implementadas
Puesta en funcionamiento: &
*alta bolefi
%ﬁc;quedunbobeﬁn Disposicién adicional novena. 3. c)
M ~acion boletin : .

Titulo PUESTA EN PRODUCCION DE EDIBASE
Fecha Publicacién 18-03-2024
Contenido

Dirigi = - < e - $mini = =

Os comunicamos que EDIBASE ya esta en produccion, por lo tanto, yva se puede solicitar el registro de edificios prioritarios y los administradores de la
Consejeria gestionar las solicitudes desde tareas pendientes de SINAC.

La URL es:

https:

Intentaremos en los proximos dias que sea mas amigable para el usuario, de momento, tenemos la que nos han adjudicado.



Alta en EDIBASE: 02/07/24 5

httpss//sinacv2-cc.sanidad.gob.es/EdibaseWeb/edibase/inicio.do

@ [noms x4 v = X 08 midaigob‘esilz.-»'.';-1'-:‘:;w-r:‘.‘, ﬁ

|Q [l svec2-aricd gobes Ebaseedtasfiniodo

Eﬁim = REE(BS!FEN‘i\‘g)IELDEEDIFICIOSPRIORITARIOS E%m m EDlBASE
| .- Sy

/
REGISTRO NACIONAL DE EDIFICIOS PRIORITARIOS .

L VARIA TERESAFERRERGINENO 1 Ut

Inio » Menu prncipa
Bienvenidola a la aplcacion para registro de Edfiios Prioritarios e 81 ———

En cumpimiento ¢on ¢ RD 312023, ef Miisero de Sanidad pone adisposiion de ot ares de edfcos ! ArnAl Y]
priortarics la aplicacign EDIBASE para regisro nacional  recopiacidn de dalos de a evaluacion delriesgo mnu mnclpal AphCﬂClOﬂ EDlBASE

Manual usuerio §) ) Alta de edificlo pdofitario

» Alta o edificlo priortario
Manual carga wm ) fichero XML

Acoeso Cerlicado ) Consulta edificlo prlonurlo
aceptados por cddigo
sequridad

» Edificlos priortarlos en curso
Edificios prioritarios aceptados
EDBASE10)- G de St » Consulta estado ficheras XL

Gestone l ata e Efiios priontaris y acoeda a cuauiercaracterstica el sstema desde el meny de a aplcacién

¥ Mangal usuaro )

¥ Manual carga i 4

Epﬁusca' 14 - G | O ARCT




Carga de datos y modificaciones: codigo

APLICACION
EDIBASE

EDIBASE es la aplicacion
creada por el Ministerio de
Sanidad para registro de

ficios orioritarios
notificacion de boletines, asi
como resultados de la
evaluacion del riesgo y
planes sanitarios.

En este momento se

encuentra gn fase de toma
A emprmm—ry
El mend seria
aproximadamente el
siguiente:

De forma
| manual
Edificlo .
‘ Mediante XM
BUSQUEDA/
) Edificio
Edificio o

MODIFICACION

‘ ALTAS

BAJAS

Fase 1

Bk

[4== Registo de edifcos

—*Acceso o EDIBASE (Aplcacion nacional para el regisro de edifcios prioritorios

hitos:/Jsinacv2-cc.sanidod.aob s /FdibaseWeb/edibase/inicio.do

—Datos o rellenar en & formulario de olfa

Y Dastos cel ecificio y usuarios que acceden
4 Punfos de muestreo

! Origen/ entroda del agua

! Sistema de agua frig

! Stema de ACS

! Punlos de accesof Uso

! Disposttivos adicionales




isolo 20? Hay mas de 230

O B fttpsy/sinacv2-ccsanidad gob.es/Edibase\Web/edibase/edificio/caracteristicas do?idInst=0

Alta Edificio Prioritario

‘i €

¥ Squente W

Instrucciones

dificio

intos de muestreo
igen del agua
istema de aqua fria
istemas ACS
untos de uso

isps. adicionales
aboratorios

SA

olctud SINAC

Paso 1. Incorpore los datos principales del Edificio para que el resto de pasos se activen. No podrd confinuar sin haber indicado [as
caracteristicas principales del Edifiio.

Intente completar al maximo los datos que se solicitan para poder realizar una mejor gestion. En general, muchos datos solcitados no
tienen cardcter obligatorio.

Paso 2. Detalle los puntos de muestreo del Edificio. Existe [a posibilidad de afiadir varios para un mismo Edificio.
Paso 3. Los origenes del aqua puede ser Una Red existente o uno Propio.

Paso 4y 5. Los sistemas de agua se dividen en agua fria y caliente (ACS) y tienen atibutos diferentes.

Los sistemas de agua fria se clasifican en Tuberias y Depdsitos.

Los sistemas de agua caliente (ACS) también se clasifican en Tuberias y Depdsitos.

Paso 6. Identifigue los puntos de uso del edificio. Se muestran directamente [as categorias de puntos de uso a completar. Recoge
principalmente contadores de elementos.

Paso 7. Idenifique los dispositivos del ecificio. Principalmente contadores de elementos.
Paso 8. Identifigue los laboratorios que realizarén los boletines del Edificio.

Paso 9. Complete los PSA del Edificio.

Instrucciones

Edificio Prioritario

Edifcio s
- Denominacion y datos de contacto

Puntos de muestreo

Origen del agua

Sistema de agua fia

Sistemas ACS

Puntos de uso

Disps. adicionales

Laboratorios

PSA

Solcitud SINAC

Denomingcion
Organismo Titular

Responsable de la
informacion

Organismo Gestor Q
Teléfono
Emai
Ubicacién Edificio

Comunidad ~ Seleccione v Provincia ~ Seleccione v
autbnoma

Municipio ~ Seleccione v
Cod. Localidad
Localidad ~ Seleccione v Codigopostal ~ Selecoione v

Ubicacion deniro del
edifcio

Coordenadas Longitud Laitud

Sigpac (Seleccionar datum ETRS89 PeninsulaWG384 Canarias. Longitud y Latitud en grados decimales)



Datos edificiom) aceptar A =) codigo

Instalaciones y equipos de riego

Datos Generales
Tipode edfiio  Selocione v D Sistema de agua D Torres refrigeracion y D Equipo enfriamiento
sanftaria condensadores evaporativo
Afo de consruceion Evaporaios
(i e mcasiones O Centrales 0 Humidificadores O Sistema aqua
estruclurales humidificadores contraincendios
industriales
Adio comienzo actividad actual
O Sistemas agua d Fuentes O Sistemas riego por
Mat. Aqua Fria  Seleccione v Mat Agua Caliente ~ Seleccione v Cimatizada o omamentales con aspersion
lemperafuras ae10s0les 0
similares ransitables
i ¢ U pisostivos 0 sitemas tavado O Wagunes ceregoo
enfiiamiento vehiculos baldeo de vias
i ¥ evaporativo por pblicas
N® Usuarios l afio el
, U Cuagiereemente [ insiaaciones T istaciones usan
N° de trabajadores _— Y » .
refrigeracion sanitariasterapeuticas agua con riesgo
susceptble de oblacion
N° Usuarios al afio ’ P
agrosoles
% < 18 afios % 18.2 65 afios % >65 afios i ;
Plano de edificio e instalaciones de agua
Descripeion TR
p Plano de instalacion (pdf, Zp) | Examinar... No se ha sele.. ngin archivo.
Edficio O Local oo |
0 0 Fotografia de edfficio (pg) | Examinar... Nose ha sele...ngln archivo
mé Gtiles m? construidos m superficie cubierta N° de plantas edificio
Otros datos
N° de habitaciones N’ de camas N° de plazas N° UCA
Observaciones

Referencia catastral Instalacion Interior



Analisis de riesgo

Incumplimiento

Legionella plackténica
adquiere capacidad

Cumplimiento
legislacion

q

Proliferacio

en
agua
n de Legionella en
biofilm

Ecosistema favorable
para Legionella

Introduccion de J
nutrientes +
bacteria

Agua sanitaria

Crecimiento de biofilm J

Proliferacion de Legionella
)



Riesgo e instalaciones (ANSES$)

temperatura | escaldamiento | instalacion
no multiplica 50°C 8 minutos punto final
muerte 60°C 7/ segundos acumulacion
no riesgo? 70°C 1 segundo LyD

-
anses

&




Evaluar riesgo: EDI-PSA 02/01/25 ;¢ (& &

B APLICACIéN EDI_PSA Gravedad Valor Parameiros

Insignificante 1 Superacion del valor paramétrico olor y sabor (in situ)

Leve 2 Superacion del valor paramétrico recuento de colonias
22°%C; color; cloro libre residual

La evaluacion del riesgo en N 4 Superacion el valorparamético uroicer. o,
EDI-PSA se calcula en base a: amonio, cobre. Falta de agua entre 6 y 24 homs;

| . Superacion del valor paramétrico HPﬁ:ﬂiqﬂ: clonwo de
1.Gravedad del peligro Grave vinilo, L egionella spp. Falta de aguiaentre 24 48 horas

) ili = Superacion del valor paran‘retnéophm ﬂﬁrﬁ, E’dﬂf
2.Probabilidad de que Muy Grave bisfenol a; benzo(a)pireno; preSentia de:

ocurra el evento DE“QTOSO prneumdphila. Falladeaguarlﬂﬁ&dﬂm g

G x P R Probabilidad Valor Edificios prioriiGilies
L |

Muy improbable | Ha ocurrido 1 vez en los 10 (ilfimos afios
Improbable Ha ocurmido 1 vez en los 5 GHiMes.anos
Medio Ha ocurrido 1 vez en los 3 tltimos afios
Probable Ha ocurrido 1 vez en los 2 (itimos afios

Muy probable Ha ocurrido en el ditimo afio




Guia practica para la elaboracion
de un Plan Sanitario del agua en
un edificio prioritario

Guia EP M$

T edfficiosprioritarios

Estado de situacion del T:
* Elpsqueleto de a Guia

+ Ficha de eventos peligrosos
»ORIGEN DEL AGUA:8
SITEMA DE AGUA A 17
PSISTEMA DEACS: 16
#PUNTOS D US0: 22

HDISPOSITIVOS ADICIONALES: 13

KEEP
CALM

AND READ

GUIDANCE
DOCUMENT

A SESA

SOCIEDAD ESPANOLA
DE SALUD AMBIENTAL

INDICE

4, PRESENTRION e mnmesismen s st e 6
0 INTROBUETION ccectsivssinacisisincsbiotietiaesiss s b it 7
A D NN o e T R 8
4, MARCO NORMATIVO it S S 12
5, HERRAMIENTAS ... 13
6, EDIFICIOS PRIORITARIOS . ... 14
7, FASES DEL PLAN SANTTARIO DEL AGUA......v.vvvvrvvscrrrsnssesrssrsese 15
8, PELIGROS Y EVENTOS PELIGROSOS ..o oo 2
9, DOCUMENTACTON ..o v 3
10, MUBSTREQ TRAS EL PSA - 2%
A1, BENEFICIOS DEL PSA...oo e
12, RESPONSABILIDADES — :

{3-FICHA DFLQS PELIGROS.. .= . = .-

14, GRAVEDAD POR CONTAMINANTE......-.c vt ot

15. FICHAS EVENTOS .....cc... .. :..i2 8 R B

16, ETAPA: ORIGEN DEL AGUA Y PUNTOS DE ENTRADA

{7EETAPA: PUNTQS DRSO - bt . 2. 5 5 8 8. 8 & 3
18. ETAPA; STSTEMA DE AGUA FRTA....... s - oot bt i
19. ETAPA: SISTEMA DE AGUA CALIENTE SANITARIA

20, ETAPA: DISPOSITIVOS ADICIONALES ......... . ... 2.4 ‘
21, BIBLIOGRAFTA....5c.....ct o 8.0 0. 0. 3. 2

Sociedad Espanola
Medicina Preventiva,
Salud Publica y Gestion Sanitaria




RIESGO ELEVADO
RIESGO MUY ELEVADO

) APLICACION EDL95A

De esta manera el iesqo fiene
los siguientes valores:

COLOR  RIESGO

Insgnificante
Bajo

I

Ao

Moy atfo

NIVEL DE RIESGO
RIESGO BAJO

<25

>75

My
impropable

mprobable

T Medio
0

-
-
-

0 Probable

0

4

9 Muy probable 15
'Y

Naranja y rojo: P eriticoy , UCA

ACCION

» APLICACION EDI-PSA

Los peligros pu ser
1. microbiologicos

S e e e T S

2.quimicos

A

Jradiactivos

4 Falta de aqua

Un evento peligroso es
cualouier suceso que vehic

el peligro dentro del agua

MANTENER: SITUACION ACEPTABLE - POSIBLES MEJORAS OPCIONALMENTE

>50<75 DEBE MEJORAR: APLICAR MEDIDAS A CORTO PLAZO (ANTES DE 3 MESES)

DEBE MEJORAR: APLICAR MEDIDAS INMEDIATAS (ANTES DE 30 DIAS)

ETAPA: SISTEMA DE ACS

Crecimiento de Legionella spp. o L. pneumaphila

Evaluacion semicuantitativa y GUIA E

PELIGROS: Contaminatidn mitrobiologica

CUSA:

DETECCION:

MEDIDAS CORRECTORAS:

MEDIEAS PREVENTIVAS:

Aplicecion de un correcta Proczdimiento de
impieza y desinfeceidn periddis dl sistema de aguz
sanitaria

, AUSENCIA ) BAIGS
HIVELES DE
DESINFECTANTE RESIDUAL
EN ELAGUA FRIA

Resubados  analticos  andmalos de  parémetres | -

imi i
quimicos en &l prog y

&l control ofical
Ausenciz o disminucion de dsinfactante residual

Presanca d materia organica (biofim, sedimentas, lodes)

vigente y realizer fes actuationes que determing 2
autoridad sanitarz.

Cundo se detects contaminzcidn microbinligice
diferente 3 Legionelo spp. [acompaiedz o no e
cantaminacian quimica) confirmar I3 incidencia mediantz
neda toma de muestras y andiis de los parémetres
implicados

Eliminzr sedmentos y lodos del zcumulador
mediantz purgas ahundantes y pasteriomente iznar con
‘3gua d aporte clorada

Comprobar que Iz temperaturz de consigna del
acumulador finsles 60°C.

Control del desinfectante residual y de
temperatura en los puntos crtces, de contraly de uso

At desinfeccion secundariz

En &l cas0 de detectarse en el punto de uso en LCAs,
instalar de forma transitariz filros de punto termingl en
puntos asistenciales en UGAS

Ante I3 superacidn del VP, szguir s legiladidn | -

5 mizte depdsite de 2gua fria con c\nudnri
automatics, revisidn del comacts fundanamints y
dosificecion de fz bomba automética de dosficacian,
mantensr el tiempo de contacto del zgus con &l
hipoclarita 2l menas 30 minutas y asegurarse de que
Is ubiczcion del punto de inyeccicn del mismo &5 ¢l
adzcuzdo para unz mextlz comerta

Vigitar los niveles d hipaciarito consumidas y
sobrantes en el tanque d2 almacenamiznto que
suministra ala bomba dosificador.

Aumgntar el control dl nivel de desinfectants
residual migntras exista sospecha en el aguz de
3parte de agua iz

Valorar [z instacion de un sistema
camplementario d dosficacidn de desinfectanten
I tuberia de lenado del scumulador sino es pasible
mantener dz manars habitual a5 concentraciones 2
desindectant residual

+ DEFICIENTE CONTROL,
MANTENIMIENTD,
LIMPIEZA Y DESINFECCION
DE SISTEMAS,

INSTALACIONES Y EQUIPOS |

Resultados  analitcos andmakos de  parmetrs | -

o quimicas en &l programa de y
¢l eontrol ofical

vigente y reslizar las actuzciones que determine Iz
autoridad snitar

b

Aleracian yfo guefs d

Realizar dista

organolépticas [color, oo, szbor] oturbider.

Aparicion e biofilm,  cxidaciones, comosionss o
incrustationes en depdsites, tuberizs | eauipas.

da lz instalacidn,

2quipds, tuberias, ete, pare detectar suciedad, biofilm, | -

sedimentos, oedzciones, etc. Alslar los elementos o ong
afectados, reparar o sustituir n su caso, y reshzar ung
fimpieza y desinizccion posteriar i g necesario,

Comprober que I3 temperturz de consigna del
acumulador finsl s 60°C.

Ante [a superacidn del VP, ssguir la legilacion | -

Comscto Programe de mantenimianto
mison de insteleciones y equipas de s
instalaciones de agus fria, ACS y otras posibles
sistemas de aerosolzacion

Coracto Pragram e impieza y desinfaccion
de 3 instalacion, con s periodicidad y o
pracedimiznts adecuado

Contral zneltico periédico ce Legionellsop. o
L peumaghils tanta en ciruit de agua iz como




Tarea pendiente =~

» ;QUE TENEMOS QUE HACER?

1. Registro de edificios y
caracteristicas de la
instalacion

S

2. Nofificacion de dafos analificos

3. Realizacion del plan
D 0 Y O U sanitario del agua (gestion %
K N OW YO U R del riesgo en el edificio) T\ 4, Documentacion y

registro de datos del

R ] S K 0. ey
. EDI-PSA

Complete our N
Risk Assessment gt e

medidas preventivas a largo
plazo

Implantacion medidas correctoras y preventivas

02/01/2027




Caso nosocomial de paciente de 77 anos en hospital que fallece
Paciente vulnerable: cronico con pluripatologia

- No UCI

> Sin filtros en hab con Legionella pn:
- 400 UFC/L preflushy 100 UFC/L postflush
- vivienda: ND

- Ly Dy filtros en todo el Hospital

> Pregunta parlamentaria

Salud recalca su correcta actuacion
enel caso de legionela de Tudela

Responsabilidad patrimonial

M* José Pérez Jarauta
SERENTEDEL ST SALLOPLBLICA
“Cesde 2000 2017 nc
se ha informado de ningln
caso indwidual perque no
hay finaldad preventiva

Defendi que cumpli el a i et ooty
protocolo y que no alertd - José Raméin Mora
alapoblacién porque 18 / JRECTCR D2 FEWASCR
era un caso individual S8 “Norechialz familiae
W dia 165 de febrero porque

Explicd que no aviséa la
familia de que el andlisis
fue positivo en el hospital
porque no era defintivo

S MANRIQUE Tz

! departamento de Salud defer-
dié ayersuactuaciin en elcaso
de legionelaque se produjoenel
bospital Reina Sofia de Tudele y
que caush a muerte de un pa-

fol ¥

varro deSelud Nﬂm!mdral
de Newurra, Maria José Pérez Jo-  De tzda.a dcha, MY José Péres,

o nadee me Lo notifizd"

e hebidolegionclosi en centros
hospizalarios enla red privaday
lampoco bemos informada por-
que se hace con erfterios téenkes.
ynohayfinalidad preveativapara
Ispoblacido navarra’ efirmd.
Reunidn con La familia
Eldirector del bospile], José Ra-
mon Morn asegu que elcentm
‘aplie odas s meddas, Schre el
pciente dijo queera” phurpetolg-
oo, que, s disdo hespilaliza

&) cidn domiciliaric, ingresé en el
L RednaSofi el 18de enro por ‘rea-

gulzackin del procesc”y quzel 2

W defebrero ‘seletrasleCanla habl-

runta, el gorente del Area de So
lud de Tudels, José Ramdn More.  fectamente

grow et B otk

ssenlh sel
Los3comparecieronencomt  dijo. conlagio ue en sudomicliooenel
. : e e

delPY

Comunicacit a la familia
P P

alaUClyse
ocina Bl diaBse recibe la lertade:
qeda positivo s eglonelosis,se

INFORME DEL ISPLN RELATIVO AL CASO DE LEGIONELOSIS EN EL HRS. FEBRERO DE
2018, (Pregunta Parlamentaria D2 Maria Chivite)

Atendiendo la Pregunta parlamentaria de peticion de informacion (referencia, 9
18/PEI-00178) presentada por la Parlamentaria Foral D2 Maria Chivite Navascués, el

ISPLN propone las sigulentes respuestas:

- Dénde se dio el positivo: De detectd el antigeno de Legionella pneumophilla, serogrupo 1,

en la orina del paciente el 05/02/2018 y se confirmé la presencia de la bacteria en el Agua

caliente sanitaria (ACS) de la habitacion 303, el dia 8 de febrero de 2018.

- Cudndo se tuvo conocimiento:
o El lunes 05 de febrero de 2018 a las 8:13 se recibié en el Institute de Salud
Publica y Laboral ISPLN el correo electronico del Hospital Reina Sofia (HRS) de
Tudela comunicando el resultado positivo de la determinacion de antigeno en

laorina del paciente

Salud Publica confirma un
fallecimiento debido a la
presencia de legionella en el
Hospital de Tudela

CONCLUSIONES

Hay una evidencia robusta, de que a legionelosis el paciente esté asociada a I exposicion
a la bactera durante su ingreso hospialaro que comprendit todo el periodo de incubacidn
de la enfermedac, detectandose la presencia d Ia misma en la ducha de 2 habitacian 303,
donde estuvo ingresadb.

Pamplonaflruia, 22 de febrero de 2018

o
LA JEFA DE LA SECLION DE
SNDADABENTL

i)
Nofarroaio Osasun | pl P ;
P;ttwarzr‘cla f}rﬁ&ﬂ ey Laborel

Dsasunaren gttty ~~ e A

EL TECNICO DE LA SECCION DE
SANIDAD AMBIENTAL




Conclusion: ser proactivos

4

4

4

v Vv VvV VvV VvV Vv Vv Vv

Evaluar el riesgo:
» matriz de riesgo: Guia
» puntos criticos: medidas inmediatas

métodos rapidos: PCR Legionella pn.

Implementar control:
» planes sanitarios

equipo multidisciplinar

Realizar muestreos:
» frecuencia en PC

2 matrices

» Instaurar medidas solapadas:

desinfeccion: continua/secundaria
tratamientos: localizado/sistémico

equilibrio agua: pH, Langelier, Fe, flujo

T CAT >55°C

purgas: habitaciones en desuso

diseno: lavabos y materiales

filtracion punto terminal: vulnerables RD 487
control de biofilm
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SUCCESS  THl
THIS: | NEVER
GAVE OR TOOK
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Muchas gracias por invitar a $SESA

Instituto de Salud i “Nafarroako Osasun

Nothing in life is to be Piblicay Laboral -Publikoaren eta Lan
feared, it is only to be s |

understood. Now is the
time to understand more,
so that we may fear less.

de Navarra Osasunaren Institutua

Seccién de Sanidad
Ambiental

Marie Sktodowska-Curie Leyre, 15
31003 Pamplona/lruna
848 423562; 848 423459
848 428504
ispsanam@navarra.es
tferrerg@navarra.es
www.cfnavarra.es/isp




