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|l e mal atti e | egate all 0acqua

A Water -borne disease
A WATERWASHEDDISEASES
A WATERBASED DISEASES

A Water —elated diseases
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Water Microbiology as it Relates to Public Health
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Water -borne disease
Mal atti e causate
di acqua contaminata da
escrementi umani o animali e
che contiene microrganismi
patogeni.

(W=

Sono Incluse colera, febbre tifoide, rfestazione da
entamoeba histolytica, dissenteria bacillare e altre malattie
diarroiche
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Water -borne Disease

Inoltre  possono essere causate da Sioisipssie
iInquinamento delle acque con sostanze
chimicheche hanno un effetto negativo sulla

Decomposti dai

S al u te \aggi ultravioletti - Depositati

. - . / dalle piogge
Alcune sostanze chimiche che si possonc \
trovaren e | | 8sano q u a = erEE __
A Arsenico : l Y, F
A Fl_uorl_'lrl Assorbiti dai \ A;;;na au:&fé‘.f?égﬁ?ﬂ'? e
A Nitrati =
A Pesticidl poonaaoms | oo tateies  fwavse
A Plom bo pioggia e irrigazione e idrolisi chimica s e e
A Metalli pesanti
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Non dimentichiamoci la
legionellosi....

LOI nf e€a Lag/onella viene

trasmessada flussidi aerosole di

acqua contaminata. Il batterio,

infatti, si riproduce soprattutto in

ambienti umidi e tiepidi o riscaldati,
come 1 sistemi di tubature, |

condensatori, le colonne di

raffreddamento d el | 0 asuq
guali forma un film batterico.
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WATERWASHED DISEASES

Igiene personale o da contatto
della pelle e degli occhiconacqua
contaminata.

Sono comprese In guesta
categoriala scabbia,il trachoma,
Il tifo, le Infestazionida pidocchi,
pulcie zecche
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WATERBASED DISEASES Schistosomiasi

| microrganismi responsabilidi tali «smmeso @207 LS
malattie vivono e si riproducono @/\ )
nel | @ a.coquuoas oinfetta per /5 A O~
contatto  diretto lavandosi o 7% T e
bagnandosiin acque contaminate Si O i

trafta di acque dolci, === -
prevalentemente stagnanti per scarso o TN
ricambio idrico o utilizzate per .2\ sk

Irrigazione La penetrazione degli oA a
at(_:{e nti patogeni avviene direttamente B At
attraverso la pelle, specialmente se
sono presenti delle piccole lesioni o

abrasioni

Gli schistosomuli migrano fino
d a raggiungere il circolo venoso

—8
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Viaggi: Il parassita ‘Schistosoma
haematobium’ in Corsica, non fate il bagno
nel fiume Cavu

Di La Redazione - July 25, 2015

Periodo di esposizione Estate 20
6 casl Francesi

5 casl Tedeschi

43 Italiani analizzati per Schistosoniaematobium di

Cul :

A5 casi confermati

=, A2 casi probabili

A 8 casi possibili

37000 francesiscreenatper la presenza di anticorpi di cul
110positivi
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Water -related diseases

Le malattie che appartengono a questo gruppo
non sono determinate direttamente da microbi
presentin e | | 0 guamiou @uttosto da piccoll
animali che fungono da vettori di malattia . Tall
animall sonorappresentatida insettichetrovano Il
loro habitat naturale e vivono in prossimita di
acque (per lo piu stagnanti) e che fungono da

ospiti per I microrganismipatogeni che vengono

trasmessn e | | caunmmemto della puntura: cio X j
siverificaper esempioper la malaria. NG
Le piu note sonola dengue,le filariosi,la malariae " i

la febbre gialla R

CEeNtro ai Rrernmento regionale-per ie tossmiezion Alimerte R |
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Altre malattie legate
al | O aposgomaessere
patologie acquisite a
seqguitodi bagni, nuoto o
altre attivita ricreazionali
In acgqua contaminata,
attivita di acgquacoltura
etc

REGIONE
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CARATTERISTICHE EPIDEMIOLOGICHE

LE MALAT TIE TRASMESSE DA ACQUA SI POSSONO
PRESENTARE SOTTO FORMA DI :

Endemia: la costante presenza di una malattia o agente
Il nfetti vo entro unoarea ge

Epidemia: | a presenza, all ol nt
una regione, di una malattia di natura simile o agente
Infettivo con numeri chiaramente In eccesso rispetto al
valori attesi




Caratteristiche epidemiologiche

AFocolai con innumerevoli casi specialmente se sono coinvolte le forniture
acqua potabile

Al setting con piu casi sono gli ospedali e le scuole

ALdi sol amento del patogeno da par:t
specialmente se il livello di contaminazione e basso

Aln alcuni focolai sono stati isolati piti patogeni contemporaneamente
(contaminazione da acqua reflua)

AAcqua contaminata puo a sua volta contaminare alimenti durante la
produzione primaria o nelle fasi di preparazione

[ Asienda
usL
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Fattori che favoriscono le malattie

Diversi sono | fattori che intervengono
nella comparsa di  microrganismi
riconosciutsoloin tempi piu recenticome
patogeni per | 0 u ce malla loro rapida
affermazionecometali:

0 cambiamenti demografici e soctal
aumento della popolazione e
conseguentancremento della richiestae
dei consumidi acqua, fenomenimigratori,
aumentato numero di individui ad alto
rischioper allungamento della vita media
delle popolazioni,aumentato numero di
emergenzeumanitarie,

Idrotramesse




0 modifiche ambientali: deviazione di corpi idricig
(dighe, impianti di irrigaziong, sovrasfruttamentds
delle risorse idriche, disboscamenti,modifiche di
pratiche agricole (riuso di acque reflue Ing=
agricoltura, inappropriato usodi nuove generazioni™
di insetticidi,ecc) e industrialr

0 cambiamenti dlimatici riscaldamento globale,
siccita, aumentato numero di emergenze
ambientali;

& cambiamenti deglisstiliidivita intensificazione dei w1}
viaggi, per lavoro o per turismo, e del commercio
Internazionali, aumentata frequentazione di
strutture quali piscine, centri termali e per |l
benessere fisico, uso di impianti di climatizzazione ==

del | dar i a, mo d ialimemdane del |l e abi tudi
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FALSI NEGATIVI IN LABORATORIO.....

E @conosciutachel processdi trattamento delle acque
possano determinare una pressione selettiva sui
microrganismipresentiin acqua che sonoin grado di

sviluppare u n 0 a mmpanmana di strategie di
sopravvivenza

La piu diffusae conosciutae quella in basealla quale |
microrganismsopravvivono fimanendodanneggiati,in
uno stato quiescenteche non ne consentela crescitae
quindi 1l rilevamento, durante | 0 e saaatiteo. E la
cosiddettafase VNC ( viable non culturablg, durante la
guale I microrganismimanifestanoil danno subitocon
| 01 n c diprescersuiferreniselettivideterminando
risultatio f anlegia & | v D éicrabiologica

Eentro di Rifierimento Regionale-per le-ftossiniezioni Aiment@eRR T



IL BIOFILM MICROBICO

Tuttavia, durante il percorsonella rete di
distribuzionee fino al rubinetto, possono
venirsi a trovare in condizioni fisiche e
spaziali favorevoli, come fondi di rete,
tubercoli, superficidoveil flussod e | | 0 ¢ '
e piu lento, rompiflussp valvole,
guarnizioni,suparticolato, ecc

Graziea | | 0 a det substrato’su cui si trovano ad aderire che, oltre a limitare

| 0 e s p oas dignfetantiee ai fattori ostili alla loro sopravvivenza, puo anche
concentrare nutrienti per il loro mantenimento, possono subire un processodi
rivitalizzazione che li rende nuovamente metabolicamente attivi ed in grado di
moltiplicarsi

Risultano cosi nuovamente rilevabili in condizioni standard di laboratorio, creando si
unoapparente condi zi one di contaminazic
anche una reale situazione di presenza

CENUO dl RIErNMento Regionale-per e 1osSINtezIion Allmert@e Rk |




FOCOLAI DI MALATTIE
TRASMESSE DA ACQUA

Communty Pestvebyaow
= Roofop calchment —_
Fig. 1: Causes of Waterborne RIS 303 cusen WATER
Disease Outbreaks, 2009-2010 COMPOSES 75% OF YOURBRAIN  oce Lae™Y
A \ AND OXYGEN
Viruses___ ___——Chemica REGULATES YOUR (@ : TO YOUR
% 3% BODY Tsmvgmmns% fniol) ceLis
bultiple . D p— /' MOISTENS
OXYGEN
5% _—~FOR BREATHING
. 800~
Parasites__ . = wasuen ) seurs converr
g g, 1 atat — FOOD 1O
3 2 800~ REMOVES ENERGY
c % ISQURCE WASTE ' PROTECTS AND
9 : CUSHIONS YOUR
§ @ 400~ COMPOSES 22% _ . W VITAL CROANS
Hacteria o= OF YOUR BONES N
58 | LPS YOUR BODY
Mon- 33 ChEoN Vo ABSORS NUTRIENTS
Legionella_~ E3 <004 JOmTS | MAKES UP 75% OF
- 3 3 YOUR MUSCLES
0—
)| ‘ Aenda Hve:
=3 - Y al 2 ay | Al B YaY \ - ar o M G NTa7INN A 2l =] w ) =
S B Centro di Riierimento Regionhale-perie Tossiniezion Aimert@e R R T
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WATERBORNE DISEASE

Catena oro-fecale

Questogruppo di malattie viene cosidescritto [Como]
per la facilita di trasmission@lovuta al circuito
feci, mani, bocca in carenza di elementari
norme igieniche | microrganismipossongessere
presentt ne | | 0 anquinata e traSmesS|  [scqu| [Alimeni| [Dia] [Mosche)
al | 0 peoingestioneper contatto diretto o

per utilizzo di tale acqua per lavare o irrigare Fomd]

alimenti; oppure sono trasmessidalle mani

contaminate alla bocca Cio ovviamente e

facilitato dalla assenzao dalla penuria di

acqua.

| Fecl-Liguami

T Aziend
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WATERBORNEDISEASE--batter:

Moderata bassa
Moderata Bassa SI
Moderata Bassa SI
Lunga Moderata SI
Puomoltiplicarsi Bassa NO
Moderata Bassa NO
Possono moltiplicars Bassa Sl
Breve Bassa NO
Da corta dunga Bassa NO
Da WHQ Guidelinegor drinkingwater quality - 2011

Azienda
ust
oscana
entro
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Water -borne Disease

- VIIFUS

_unga Moderata NO
_unga Moderata NO
_unga Moderata S|
_unga Moderata Potenziale
_unga Moderata NO
_unga Mod
Da WHO — Guidelines for drinking-water quality - 2011

erata Potenziale

........................
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Water -borne Disease - PROTOZOI E ELMINTI

Lunga Alta
Lunga Alta NO
Moderata Alta NO
Moderata Alta S
Puo moltiplicarsi Bassa NO
Moderata Moderata
Da WHO — Guidelines for drinking-water quality - 2011

Centro al Rrermento rRegionale-per e tossiniezion Aimert@e i |
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_ c Centers for Dlseose Control and Prevention
i COC 24/7: Saving Lives. Protecting People.™

SORVEGLIANZA DELL Etteatisae

MALA I I I I: VEICO LATE Data Sources and Outputs for the Waterborne Disease

and Outbreak Surveillance System

DAACQUA - miomommiwripeimen

Negli Stati Uniti viene posta
particolare attenzione alle malattie
trasmessela acqua, siapotabile che
ricreazionale Esisteun sistema di
sorveglianza dedicato alle water-
bornediseases

Eentro di Rifierimento Regionale-per le-ftossiniezioni Aiment@eRR T




Waterborne outbreaks in U.S.A -2011-2012

N° focolalN° casi
Legionellgpneumophila 22 125
Giardiaintestinalis 2 49
Giardiaintestinalis+ Campylobacter 2 7
Norovirus 2 138
VTEC O:121 + VTEC O:157H:7 1 56
Shigellasonnel 1 22
Pantoeaagglomerans 1 12
(exEnterobacteragglomerang
Glycolepropilenico 1 I

Azienda
e CENUO dl RIErNMento Regionale-per e 1osSINtezIion Allmert@e Rk |



FOCOLAL DI MALATTI VEICOLATE
DA ACOUA IN U,S.A =2011-2012
000 ALCUNI ESEMPI

Focolaio da Norovirus 0 119
casi

La fonte della contaminazioneera
una sorgentein un campo estivo
per giovani. In guestocampo siera
gla verificato un focolaio da
Norovirus nel 1999 fatto risalire
a n c h alla stessamorgente

REGIONE
TOSCANA




Pantoea agglomerans 12 casl

12 pazienti del reparto oncologicodi un
ospedaled e | | Ohanhdsviluppatosna
setticemiada Pantoea agglomeranscon
emocolture positive Tutti | pazienti
avevano ricevuto Infusioni preparate
dalla farmacia ospedaliera Il batterio e
= stato ritrovato nellabottiglia per infusione
"y = . _diuna paziente malato, in un tampone
| = del lavandino della farmacia e nella
e’y bomew t=w . = Macchina del ghiaccio L 0 a c cpraa
| un 6 a gatabile ma con livelli di cloro
residuoinferiorea 0,2 ppm.

Eentro di Rifierimento Regionale-per le-ftossiniezioni Aiment@eRR T =



Glicole propilenico - 26 casl

26 personecon frequentazionecomunedi un
edificio che ospita studi medici, hanno
mostrato sintomi gastroenterici, cutanel e
ocularl Un'indagineha rivelato che le valvole
Inavvertitamente lasciate aperte per 12 ore
hanno creato un collegamentoincrociatotra |l
sistemaidrico e Il sistemadi condizionamento

d el |I. dlenrsona stati effettuati campioni
clinici ma |1 campioni del sistema di
condizionamento e 1l sistema di acqua

potabile (cioe lavandino del bagno) sono
risultati conteneretutti glicolepropilenico

GLICOLE
PROPILENICO
USP

500 ML




FOCOLATL DI MALATTTE
VEICOLATE DA ACOUA IN
EUROPA




Focolai, casi e casi per focolaio

c UE 20082014

i5s2

E C e‘] EFSA Journa

Dati estrapolati da EU Summary
report on zoonoseszoonoticagents
and food-borne outbreaks (Anni
20082014

* Dei 21 focolai pefE.coli VTET9 sono
adlraA asSayrtradA RIE T

FOCOLAI CASI CASI/ FOCOLAIO

E.coli WTECG compre€olS7H 77+ 21 102 )
Norovirus 19 7581 399
Campylobacter 12 1795 150
Agente moniidentificato 11 221 20
Cryptosporidiumsspp 7
Salmonellasspp 3 $
E.coligpatogenhnorWTEC 3 61 20
Shigellasspp 3 22 7
altri agenti batterici 2 56 28
Sapovitus 1 225 225
Rotavirus 1 552 552
Francisella tularensis 1 15 15
Salmonellartyphi 1 2 2
Cloestridium jperfringens 1 22 22
TOTALI 86 43547 506

CENUO dl RIErNMento Regionale-per e 1osSINtezIion Allmert@e Rk |




4 Stati del Nord Europa w~orpo
(NorvegiaSveziaFinlandiae G cr
Danimarca) hanno un

sistema di sorveglianza
dedicato alle malattie

trasmesseda acqua Questa
potrebbe esserela ragione
per cui il 69% dei focolaiin j e
Europaneglianni 20082014 OVEST

\ . . EUROPA

e stato segnalatodai paesi 12,211

del Nord Europa

EST EUROPA
[5,5% -5

\ SUD

EUROPA

Centro di Riterimento Regionale-per e Tossinfezioni Alimeri@eRRTA



UNGHERIA & 2008 & 597 casi - - - -
Neiovifss ....alcuni focolal europei

Il focolaio eradovuto alla vetusta .
del | 01 idngulicadelta gitta,per cui
Il sistemd&ogniarioaveva delle perdite
con commistione delle acqua scure con
acque potabili.

DANIMARTA 6 2009 6 500 casii o
campylobiagter r jejunhi

Lo studio effettuato per questo focolaio g
ha mostrato una relazione doserisposta @ s
tra I'assunzioneli acqua di rubinetto e il &=
rischio di ammalarsi La causa piu
probabile della contaminazionee stata
Identificata In una crepa di un tubo
d el | Ocaeparta ala contaminazione
dopo forti piogge




SVEZIA 6 2010 o 12760 casi &
Crypiosporidililam homiiniss

La fonte sospettaeranoliquami
scaricatidirettamente in un corso
d'acqua, cheaffluiva in un lago

da cui e stataprelevata l'acqua
potablle.

BELGIO 6 2010 & 30@@®casii
rovifus:
|| fattore che ha scatenato Il

focolalo era un non sufficiente
trattament o del dacgua potabi e

0 di Riferimento Regionale-per le-fossintezion Alimeri@eRRTA




GRECIA 6 2012 o 552 casi & Rotawfius

Nel marzo 2012 un focolaio di
gastroenterite e stato notificato Iin un
guartiere con 37264 abitanti in Grecia
centrale Il consumadi acqua del rubinetto e
stato individuato come il fattore di rischio
(oddsratio (OR) 2.18 95% (IC) 1144,29). Gl
iIndicatori batterici di contaminazionefecale
recente erano positivi in campioni dalla
fonte di acqua di approvvigionamento
del | O0ac e wma& dubdttit d» ghiaccio

prelevati da una impresa di produzione EEGGNTE

locale

CEeNtro ai Rrernmento regionale-per ie tossmiezion Alimerte R |



In Italia non esisteun sistemadi
sorveglianza speciale per le
malattie trasmesseda acqua. |
dati sulle patologie infettive
potenzialmente dovute ad
acqua sonoestrapolabilida dati
SIMI  Sistema Informativo
Malattie Infettive che comungue
non fornisce informazioni sul
veicola

LE MALATTIEIDROtrasmesse

IN ITALIA

Anno 2009 Infezioni, tossinfezioni, infestazioni di origine alimentare
Focolai epidemici di Infezioni, Tossinfezioni, Infestazioni di origine alimentare DATI DEFINITIVI
N° FOCOLAI IL CUI AG. EZIOLOGICO E":

IDENTIFICATO SOSPETTO NON SPECIFICATO TOTALE CASI D*
Arezzo 0 0 0 0 0
Firenze 3 5] 0 45 0
Grosseto 0 0 0 0 0
Livorno 1 1 0 8 0
Lucca 0 1 2 8 0
Massa Carrara 0 0 0 0 0
Pisa 0 1 0 5 0
Pistoia 2 0 0 5 0
Prato 1 0 0 20 0
Siena 3 1 0 16 0
TOSCANA 10 9 2 107 0

CEeNtro ai Rrernmento regionale-per ie tossmiezion Alimerte R |



ILIE MALATTHE IDROTIRASVIESSE IN
TOSCANA

NEANCHE PIL LACQUA E QUELLA DI PRIMA _ — =

o

-DER VEDERE LA SORGENTE 2 €
PER BERE DALLA SORGENTE Dé

AR FOTORRIEHE LA SRR @
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ANNG

ALTRO

ESAMI ALIMENT

agente responsabile

2002 [sospetto Virus dell'epatite A
2002 | sospetto Virus dell'epatite A
2003 | sospetto acqua NEG Salmonella non tifoidea gruppo
2003 | sospetto Salmonella non tifoidea gruppo
2004 |sospettd /\cduasuperficiale diimgazione d) o NEG NON DETERMINATO
campo sportivo
- . Acqua Positiva per
2006 |sospettq *\caua superficiale di imgazione dife jresiiotali ed NON DETERMINATO
campo sportivo :
E.coli
2006 |sospetto Salmonella non tifoidea gruppo
2006 |sospetto Salmonella non tifoidea gruppo
2007 |sospetto Salmonella non tifoidea gruppo
2007 |sospetto acqua corrente in pellegrinaggio ir Salmonella non tifoidea gruppo
Terra Santa
2008 | sospetto Salmonella non tifoidea gruppo
2008 | sospetto Salmonella non tifoidea gruppo
2008 | sospetto Salmonella typhi
2008 [sospetto Salmonella non tifoidea
2008 | sospetto NON DETERMINATO
PQOS per
2011 [sospetto acqua di pozzo COIIformI’E'CO.“’ Salmonella non tifoidea
enterococchi,
NEG per Salmonel
2012 | sospetto NO Giardia lamblia
2012 [sospetto Sl NON DETERMINATO
2013 | sospetto NO Giardia lamblia
2014 [sospetto NO Giardia lamblia

CASI
SINGOLI/
SPORADICI

Dal 2002 al 2014 In
Toscana sono statl
segnalati al CeRRTA 20

casi singoli di patologie
legate al consumo di
acqua | legame

comungue era sospetto
non essendo mal stato
Isolatol 0 a gdeanltled ¢



Episodi epidemici toscani legati al consumo di acqua
2005 o 11casi 6 shigellba sonnei I
Approvvigionamentoidrico da un pozzonon EEaEEEE .
controllato nel corsodi un campo scout nel B &
Casentino

2014 o 7 casi (6 a Aiezze e 1 a Livaine))- §
acid® peraceilicoo im acqua: imbeitigidiata

Il problema si e verificato a seqguito di un
reinserimentonella linea di imbottigliamento
di una valvola sanificataconacido peracetico
e non adeguatamente risciacquata Le O H
persone hanno accusato nausea, dolori )_L é
. . -
gastricie addominali. H,C O

Farmula del acido peracetico

Eentro di Riferimento Regionale-per le - tossiniezioni Alime;
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Un focolaio da giardia nel grossetano

ASettembre 2012 In data 19/09/2012 un medico di Medicina Generale
comunica alla U.F. Igiene e Sanita Pubblica della Zona Colline
Metallifere della Azienda USL 9 di Grosseto la presenza in 3 soggetti
adulti di una patologia diarroica con presenza di muco esordita alla
meta di Luglio e compatibile con una parassitosi intestinale.

LOIl nsorgenza delil sintomi quin
della notifica ed ha avuto durata variabile nel 3 soggetti con un

range che va da 72 ore a circa 15 giorni ;

ASono quindi state effettuate indagini parassitologiche delle feci
eseguite presso Il Laboratorio del Presidio Ospedaliero di Massa
Marittima da cui e emerso la presenza di cisti di Giarghgestinalis
(lamblia) nelle feci di 3 dei 4 soggetti.

nsienda Tostan
ps. CENUO dl RIErNMento Regionale-per e 1osSINtezIion Allmert@e Rk | =



ADal | 6i nchiesta epidemiol ogi ca er
nodere iIsolato nella campagna del Comune di Montieri e che

ocoapprovviglionamento I drico avvenil
trattat a,; nel |l 0ambili ente vivevano ¢
non, quali cani, gatti e galline.
ADur ante il sopralluogo nell 6abit az
effettuato un prelievo del |l 0acqgua
ricerca di Coliformi totali, Escherichia coli e Enterococchi; sul campione e st
inoltre richiesta la ricerca di Giardiatestinalis L0 acqgua st ¢
Laboratorio Zooprofilattico Sperimentale di Grosseto. Tale laboratorio ha
effettuato | e ricerche di routi ne

campione per la ricerca di Giardia alla sede di Roma del Laboratorio
Zooprofilattico Sperimentale di Lazio e Toscana che ha proceduto alla
filtrazione del campione su filtro microporoso per concentrare eventuali cisti
Giardia presenti.

[ Asienda
usL
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Risultati :

Camipione dte 235009/ 2
Coliformi totali > 200vPN/100m|
Escherichia coli AOFC/100ml|
Enterococchi 144FC/100ml
Giardia intestimalisPresente

Campione dteic07/#1342012
Giardia intestingliPresente







UN FOCOLAIO DI
FRANCISELLA TULARENSIS
IN PROVINCIA DI PISTOIA

2008 Fonte del Faggione
850m. s.l.m (Pistoia)




A proposito  di francisella ROO

ABatterio Gram negativo

APatogenointracellulare
AA|l | 8 ideimacrifagio

ASopravvivenzapersistenza

A3-4 monthsfango, acquae
carcassanimali

AOltre 3 anni in carnecongelata
ASensibilai disinfettanti
Alnattivata dal calore

[ Asienda
“ CENUO dl RIErNMento Regionale-per e 1osSINtezIion Allmert@e Rk |



CARATTERISTICHE DI FRANCISELLA TULARENSIS

Contagwinterumano NO

Doseinfettante 10-50 batteri

Periodiodi incubaztone 1-21 giorni (media=35 giorni)
Durata della malattia ~2 settimane

Mortalitc trattata : bassa

non trattata : moderata

Centro di Riterimento Regionale-per e Tossinfezioni Alimeri@eRRTA



Reservolrs

Mammiferidi piccolae mediataglia sonol
principaliserbatoidi ~. tu/arensis

AConiglie lepri
ARoditoriacquatici(castorj topi muschiat)
ARatti e topi

Ascoiattoli

ALemming

AMice

REGIONE
TOSCANA
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/ FORME DI TULAREMIA Vie di Infezione

Ulceroghiandolare Alnalazione(menodi 30
Ghiandolare mlcrorganlsm)l
Orofaringea Alngestione

Oculoohiandol. APunture di insetti
cHogmIanaiare AContatto cutaneo

yp h olaale Peresempi@ f or ma
Settica ulceroghiandolare

Polmonare Trasmessa attraverso Il morso di (Fn
i

vettore artropode che si e nutrito
un animale infetto

. (s I(T]!\;'\\\
o CENUO dl RIErNMento Regionale-per e 1osSINtezIion Allmert@e Rk | =



DIAGNOSI DI LABORATORIO

*Terreno colturale -Agar Cistina
con o senza antibiotici

eCrescita lenta: 48-96 h

*Colonie grigio verdastre
caratteristiche

* Piccoli Cocchi Gram negativi

e Agglutinazione (siero specifico)
*PCR / PCR Real Time

sSequenziamento.

*Prova biologica (topi)




UN FOCOLAIO DI TULAREMIA IN PROVINCIA DI PISTOIA

ADalla fine del mese di dicembre 2007 alla
fine del mese di marzo 2008 sono stati
segnalati nellgprovincia di Pistoia 44 casi d
Tularemia. | soggetti coinvolti erano
residenti o villeggianti in alcuni comuni
della provincia di Pistoia e presentavano

a vario titolo agl anticorpi antiFrancisella
tularensis

AA seguito delle interviste &€ emerso che 39
dei 44 casi avevano come fattore comune
di rischio il consumo di acqua di una
sorgente privata denominata «Fonte del
Faggione

2008 Fonte del Faggione
850m. s.l.m (Pistoia)



Controlli sulle acque

| FONTE SAN
BASSA RUSCELLO AVA o\ ~ana pe|  MICHELE CHE
CONTAMINAZIONE FONTE DEL FAGGIONE DFE,Al\_(lgé::o?VNETE RE AIISE\{ID%NSTI'?CI)L
MICROBIOLOGICA DELLACQUEDO1
12/02/2008 15/02/200€  04/03/2008 18/04/2008 18/04/2008 18/04/2008
Conteggio colonie a 2€ 50 UFC/ml
Conteggio colonie a 3T 2 UFC/ml
Coliformi totali 3 MPN/100 ml 5 MPN/100 ml 18MPN/100 ml 22MPN/100 ml
E.coli <1 UFC/100ml 1 UFC/100ml <1 UFC/100m|l 1UFC/100ml
Enterococchi <1l UFC/100ml 1 UFC/100ml <1 UFC/100mlI 2UFC/100ml
Clostridium perfringens <1 UFC/100ml
Pseudomonaaeruginosa <1 UFC/100ml
Stafilococco aureo <1l UFC/100ml
Salmonella Assente
Pseudomonagluorescens alcune colonie

Francisella tularensis

PRESENTE PRESENTE
spps spps

palaeartica  palaeartica




Altr1 controlli

Le ri cerche deffettatesue del | agent e

Azecche raccolte nell dambito di
prevalenza diBorreliaburgdorferid el | 6 Uni ver sit’
utilizzate per anche per la ricerca éirancisella

Aterriccio prelevato in zone limitrofe alla fonte dopo sopralluogo ad
hoc

e la ricercadi anticorpi specifici anttrancisellaeffettuata su sieri di
ungulati selvatici, bovini ed ovini

hanno daiod utietesiio negativo:

Centro ai rrernmento Regionale-per le- tossiniezioni Aimert@e i | =
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SESTA conferenza
Internazionale sulla
tularemia ¢ 2009
TULAREMIA NETWORK
BERLINO 1316 SETTEMBRE
2009
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