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Abstract

Mikrobiyolojik arastirmalarin  bagsladigi giinlerden itibaren
“Laboratuvar Kaynakli Enfeksiyon Bulaslar1” giindeme gelmistir.
Pike’nin 1979 yilina kadar, 5000’den fazla laboratuvari igeren 30
yillik calismasinda, toplam 3921 olgu tespit edilmistir. Bu olgularin
%20’sinden azinda bilinen bir laboratuvar kazasi mevcutken,
%80’inden fazlasinda aerosol kaynakli enfeksiyon dusiiniilmiis ve
olim oran1 %4.2 bulunmustur.

Biyogiivenlik seviyesi 3 laboratuvar, inhalasyon yoluyla
bulasta potansiyel oliimciil hastalia neden olabilecek, ©nemli
boyutta ekonomik kayba yol acabilen, tani ve tedavileri miimkiin
biyolojik ajanlarla c¢alisan arastirmacinin ihtiyag gosterdigi
laboratuvar modelidir.

Anahtar Kelimeler: Biyogiivenlik seviyesi, laboratuvar,
mikrobiyolojik aragtirma

Turkiye Klinikleri J Med Sci 2006, 26:396-403

From the earliest days of microbiological research, laboratory
technicians have recognized that acquiring infection from the agents
they manipulated was a recognized occupational hazard. Pike (1941-
1979) reported 3921 laboratory-acquired infections in his data collec-
tion from more than 5000 laboratories. While less than 20% of these
were due to a known laboratory accident, most infections were of
unknown origin. Exposures to infectious aerosols were implicated in
about 80% of the reported cases.

Most risks from biological hazards may be reduced by the use
of appropriate microbiological procedures and techniques, contain-
ment devices and facilities, and protective barriers. Biosafety level 3
(BSL-3) laboratory is suitable for working with infectious agents,
which may cause serious or potentially lethal diseases as a result of
exposure by inhalation. BSL-3 laboratories should be located away
from high-traffic areas.
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ikrobiyolojik arastirmalarin basladig1
giinlerden itibaren “Laboratuvar Kay-
naklt Enfeksiyon Bulaglari” giindeme
gelmistir. Sulkin ve Pike 1949°da 21°i fatal olan
222 laboratuvar kaynakli viral enfeksiyon olgusu
ve bunlarin da sadece %27’ sinde bilinen bir labo-
ratuvar kazasi sonucu oldugunu belirlemislerdir.
Pike’nin 1979 yilina kadar, 5000’den fazla labo-
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ratuvari iceren 30 yillik ¢alismasinda, toplam 3921
olgu tespit edilmistir. Bu olgularin %?20’sinden
azinda bilinen bir laboratuvar kazasi mevcutken,
%80’inden fazlasinda aerosol kaynakli enfeksiyon
diistiniilmiis ve o©lim oram1 %4.2 bulunmustur.
ABD ve Ingiltere’de yapilan ¢alismalarda en ¢ok
rapor edilen olgular, bruselloz, tifo, tiiberkiiloz,
hepatit, tularemi ve Venezuella beygir ensefaliti idi
(Tablo 1)."?

Laboratuvar kaynakli enfeksiyonlar1 kontrol
altina almak i¢in Tablo 2’de belirtilen laboratuvar
giivenlik seviyeleri ve hangi seviyede ne tiir mik-
roorganizmalarla calisilabilecegi, alinmas1 gereken
onlemler konusunda sinirlamalar getirilmesi geregi
ortaya ¢ikmustir.'
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Tablo 1. En ¢ok rapor edilen laboratuvar kazasi olgular1.®
. ABD ABD + Diger Ingiltere
Enfeksiyon n % n % n %
Bruselloz 274 9.4 423 10.8 2 2.1
Tifo 292 10.0 256 6.5 3 32
Tiiberkiiloz 174 6.0 176 4.5 24 253
Hepatit 126 4.3 234 6.0 19 20.0
Tularemi 129 4.4 225 5.7 0
Q Atesi 184 6.3 278 7.1 0
Venezuella beygir ensefaliti 118 4.1 141 3.6 0
Dermatomikoz 84 29 161 4.1 0
Tifiis 82 2.8 124 32 0
Psittakoz 70 24 116 3.0 0
Koksidioidomikoz 108 3.7 93 24 0
Streptokok enfeksiyonu 67 2.3 78 2.0 3 32
Histoplasmoz 81 2.8 71 1.8 0
Leptospiroz 43 1.5 87 22 0
Salmonelloz 54 1.9 48 1.2 11 11.6
Sigelloz 54 1.9 58 1.5 26 274
Bildirilen tiim olgu sayisi 2912 3921 95
Biyogiivenlik seviyesi 1 (BS-1) laboratuvar, BS-3 laboratuvarda bulunmasi gerekli ekip-
insanlarda hastalik yapmadigi bilinen ya da insan manlar:
ve cevreye minimal tehlike yaratabilecek ajanlarla 1. Smif-I Biyogiivenlik Kabini
yapilan ¢aligmalarda kullanilir. ik ve orta dereceli
. . .. . . . 2. Otoklav.
okullarda  mikrobiyoloji ~ dersinin  islenmesi,
Bacillus subtilis, Naegleria gruberi, E. coli gibi 3. Standart, CO, ve titresimli (shaking) etiiv
mikroorganizmalarin ¢alisilmasi i¢in yeterlidir . (incubator).

Biyogiivenlik seviyesi 2 (BS-2) laboratuvar,
insan ve cevreye orta derecede tehlike yaratabile-
cek, toplumdan edinilen ve yeterli immiin cevap
olusturulabilen, immiinizasyon ve antibiyotik teda-
visi miimkiin, salmonellalar, toksoplazma ve hepa-
tit B virlisi gibi ajanlarla yapilan calismalarda
kullanlir.

Biyogiivenlik seviyesi 3 (BS-3) laboratuvar,
inhalasyon yoluyla bulasta potansiyel oliimciil
hastalifa neden olabilecek, 6nemli boyutta ekono-
mik kayba yol acabilen, tan1 ve tedavileri miimkiin
biyolojik ajanlarla calisan arastirmacinin ihtiyag
gosterdigi laboratuvar modelidir.

Biyogiivenlik seviyesi 4 (BS-4) laboratuvar,
insan ve diger canlilarda tedavisi miimkiin olma-
yan enfeksiyonlara yol acan, korunma onlemleri
minimal olan ya da bilinmeyen, temas ve aerosol
yol ile bulagsma riskleri maksimum olan ajanlarla
yapilan ¢alismalarda kullanilir.
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4. Mikro-, yavas ve yiiksek hizda santrifij ci-
hazi.

Mikroskop
Karistirici
Buzdolab:

Derin dondurucu (-80 OC) Ve s1v1 nitrojen

=N W

Laboratuvar personeli patojen ve potansiyel
Oliimciil ajanlar, bulas yollar1 hakkinda 6zel olarak
egitilmeli ve bu ajanlar konusunda deneyimli
uzmanlarca denetlenmelidir (Tablo 3). Bi-
yogilivenlik kabini kullanilmasi ya da koruyucu
elbise giyilmesi gibi enfeksiy6z materyallerle ca-
lismada gereken tiim prosediirlere uygun hareket
edilmelidir. Laboratuvar Sekil 1’deki gibi ozel
miihendislik ve plana gore yapilmalidir

BS-3 i¢in Onerilen tiim 6nlemlerin mevcut her
laboratuvarda tam olarak bulunmadig bilinmekte-
dir (¢ift kapili gecis boliimii gibi). Bu durumda,
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Tablo 2. Laboratuvar biyogiivenlik seviyeleri ve 6zellikleri.

Koruyucu Ekipman Laboratuvar Yapisi

BS*  Ajan Uygulama (Primer Bariyerler) (Sekonder Bariyerler)

1 Saglikli yetiskinde ciddi ~ Standart mikrobiyolojik uygu-  Gerekli degil Kolay temizlenebilen
hastalik yapmadigt lamalar acik caligma deski ve
bilinen ajanlar: Bacillus lavabo yeterlidir
subtilis, Naegleria
gruberi, Escherichia coli

2 Perkiitan yaralanma, BS-1 arti: Smuf I ya da II biyogiivenlik BS-1 arti:
sindirim yolu, miikoz o Giris-¢ikig sinirlamast kabini ve gozliik eldiven yiiz ¢ Otoklav
membran bulaginda * Biyolojik Tehlike uyar1 koruyucu maske gibi koruyu-
ancak hastalik yapabilen sembolii cu malzemeler kullanilmali
ajanlar: salmonellalar, e Kesici-Delici alet 6nlemi
toxoplasma ve hepatit B o Biyogiivenlik el kitabi olmali
viriisi ve atiklar laboratuvar i¢inde

dekontamine edilmeli

3 Aerosol bulag potansi- BS-2 arti: Tum maniiplasyonlar sinif  ya e BS-2 art1:
yeli olan ve dliimciil o Giris-¢ikiglar kontrol altina da II biyogiivenlik kabininde o iki bolmeli giris
hastaliga neden olabilen alinir yapilmali, koruyucu e Otomatik agilip kapa-
ajanlar: Bacillus o Tiim atiklar laboratuvar laboratuvar elbisesi ve solu- nan iki ayr1 kapt
anthracis, icinde dekontamine edilir num korunmasi kullanilmal e Cikan hava oda icinde
Mycobacterium e Laboratuvar giysileri temiz- sirkiile olmamali
tuberculosis, Francisella lik icin disar1 ¢ikarilmadan e Laboratuvar negatif
tularensi§,‘St.I‘~0uis once dekontamine edilmeli basingli olmali
encephalitis viriisi e Serum ornekleri toplanmali

4 Aerosol bulagabilen ya BS-3 arti: Tiim maniiplasyonlar sinif II1 ®BS-3 art1:

da bulas yolu bilinme-
yen ¢ok oliumciil eksotik
ajanlar: Marburg-Ebola,
Dang, Hemorajik ates
virtisleri

o Girig-¢iksta tiim kiyafetler
degistirilir
e Cikista dus alinir

® Disari ¢ikarilacak tiim mal-
zemeler dekontamine edilir

biyogiivenlik kabininde ya-
pilmali, ya da pozitif basingh
kendinden solunum cihazli
koruyucu elbise ile Sinif
veya II biyogiivenlik kabini
kullanilir

® Ayr1 bir binada olmal1

® Ayri bir havalandirma
sistemine sahip olmali

*Biyogiivenlik Seviyesi.

ajanin identifikasyonu, tiplendirilmesi, duyarlilik
testlerinin yapilmasi gibi rutin tani prosediirlerinin
BS-2’den gelistirilen laboratuvarda yapilmasi ge-

rekir." Bunun igin:

1) Laboratuvar havasi bina digina pompalanmali,

2) Laboratuvarin havalandirilmasi igeri verilen
hava ile dengelenmeli,

3) Laboratuvarda ¢aligma varken igeri girisler
kisitlanmali,

4) BS-3 icin onerilen standart mikrobiyolojik
uygulamalar, 6zel uygulamalar ve giivenlik ekip-
man siki bir sekilde takip edilmelidir.

BS-3 icin asagidaki standart ve 6zel giivenlik
onlemleri, ekipman ve techizatlarin bulunmasi
gereklidir:
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A. Standart Mikrobiyolojik Uygulamalar

1. Calisma devam ederken laboratuvara giris-
ler laboratuvar sefi tarafindan simirlandirilmali
veya yasaklanmalidir.'?

2. Personel enfeksiy6z materyale temas ettik-
ten, eldiveni ¢ikardiktan sonra ve laboratuvardan
¢ikmadan 6nce ellerini yikamalidir."

3. Laboratuvarda yemek, igmek, kontakt len-
se temas etmek, sigara icmek ve makyaj yapmak
yasaklanmalidir. Laboratuvarda kontakt lens kulla-
nan personel koruyucu gozliik ya da yliz maskesi
kullanmalidir. Yiyecekler calisma alam disinda
buzdolabinda muhafaza edilmelidir.**

4. Agizla pipetaj yapilmamali, sadece meka-
nik pipetleme ekipmani kullanilmalidir.>

Turkiye Klinikleri J Med Sci 2006, 26
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Tablo 3. Mikrobiyolojik ajanlarin bulas yollar1.>

Bulas Yolu
Hasarh
cilt ve inha- Sin- Hayvan

Mikroorganizma mukoza lasyon dirim temasi
Bakteriler
Bacillus anthracis X X X X
Bordetella pertussis X X
Borrelia spp. X X
Brucella spp. X X X X
Campylobacter spp. X X X
Chlamydia spp. X X
Coxiella burnetii X X X
Francisella tularensis X X X X
Leptospira spp. X X X
Mycobacterium tuberculosis X X
Burkholderia pseudomallei X
Rickettsia spp. X X X
Salmonella typhi X X
Diger Salmonella spp. X X X
Treponema pallidum X X
Vibrio cholerae X X
Yersinia pestis X X X X
Viriisler
Hantaviriis X X X X
Hepatit viriisleri (HBV, HCV) X
Herpes simplex virtis X
Herpesvirus simiae X X
HIV X
Lassa viriis X X X X
LCV X X X X
Marburg - Ebola viriisleri X X
Parvoviriis X
Rabies viriis X X X
Venezuella beygir ensefaliti X X X
Vesicular stomatitis viriis X X X
Mantarlar
Blastomyces dermatitidis X X
Coccidioides immitis X X
Cryptococcus neoformans X X X
Histoplasma capsulatum X X
Sporothrix schenckii X X
Parazitler
Leishmania spp. X X
Plasmodium spp. X
Toxoplasma gondii X X X
Trypanosoma spp. X X

5. Kesici ve delici aletlere kars1 gerekli emni-
yet tedbirleri alinmalidir.®’

6. Aerosol olusumuna neden olan laboratuvar
uygulamalarinda dikkatli ¢calisiimahidir (Tablo 4).>’

7. Calisma ylizeyi en azindan giinde bir kez
ve her calismadan, oOzellikle herhangi bir
kontaminasyondan sonra dekontamine edilmelidir.
Bunun icin genel laboratuvar dezenfektani olan
sodyum hipoklorit kullamlabilir.**’

8. Biitiin kiiltiirler, saklama ve diger atik kap-
lar1 atilmadan ©6nce otoklavlama gibi onaylanmig
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metotlarla dekontamine edilmelidir. Laboratuvar
disinda dekontamine edilecek materyal dayanikli,
sizdirmaz kapali kaplara konduktan sonra disari
cikariimalidar. %1

9. Kemirici ve boceklere karsi tedbirler uygu-
lanmals.'

B. Ozel Uygulamalar
1. Calisma devam ederken laboratuvar kapi-
lar1 kapali tutulmalidir.”"!

2. Laboratuvar sefi laboratuvara girisleri
kontrol etmeli, gerekli personel haricindekileri
iceri almamalidir. Kazanilmis enfeksiyon riski
yiiksek ya da bulas sonucu ciddi sonuglar dogura-
bilecek personelin
laboratuvara veya hayvan boliimiine girmesine

enfeksiyon riski  olan

miisaade etmemelidir (immiinkompromize ya da

immiinsiiprese kisiler)."*"?
3. Laboratuvar sefi biyolojik tehlikeler,
immiinizasyon  gibi  spesifik  Onlemler ve

laboratuvar veya hayvan boliimiine giris c¢ikis pro-
sediirlerini bilir, personelin emniyet tedbirlerini ve

. . = 3,11,13
gerekli prosediirlere uymalarini saglar.™

4. Universal biyolojik tehlike ikaz isareti
laboratuvar ~ giris  kapisina  yapistirlmalidir.
Laboratuvar sefi ve diger yetkili kisilerin isim ve
telefon numaralarinin, asilama, maske veya diger
kisisel korunma gerecleri gibi laboratuvara giris

icin gerekenler listesi de bulunmalidir."*%"°

Tablo 4. Aerosol olusumuna neden olan laboratu-
var uygulamalar1.®

Laboratuvar
aktivitesi

Mikrobiyolojik
uygulama

Kiiltiir ekimi,
6ze kullanimi

Ekim ve pasajlama, 6zenin yakilmasi ve besi
yerinde sogutulmasi

Pipet kullanimi Mikrobiyal siispansiyonu karigtirma, kaza ile

pipetten damlama

igne ve enjektor
kullanimi

Enjektor ignesini flakondan ¢ikarma, havaya
piiskiirtme, igneyi enjektorden ¢ikarma

Diger Santrifiijleme, karistirma ve ¢alkalama, sivila-
11 bosaltma, kiiltiir kaplarin1 agma, enfeksiyoz
materyalin dokiilmesi, vakum altinda liyofili-
zasyon ve filtrasyon, yumurta inokiilasyonu
ve degerlendirilmesi
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Antre-Room
Numune girisi
Laboratuvar

Hava ve
klimatizasyon
santrali

HEPA filtre, giris
HEPA filtre, ¢ikis
Santral kapisi

Sinif 2 glvenlik
kabini

Mo N

© N oo

9. Lavabo
10. Dus

Sekil 1. Biyogiivenlik seviyesi 3 laboratuvarin yapisi. Laboratuvara girig-cikislar kontrollii bir sekilde iki ayr1 kapidan gecip, kiya-

fet degistirilerek yapilmaktadir.

5. Laboratuvar personeli mevcut ve potansi-
yel ajanlara kars1 uygun immiinizasyon ve testleri
(hepatit B asis1, PPD testi gibi) yaptirmali ve peri-
yodik olarak kontrol edilmelidir.'

6. Tim laboratuvar ve diger risk altindaki
personel i¢in serum oOrnekleri uygun bir sekilde
toplanmal1 ve saklanmalidir."*

7. Laboratuvar sefi tarafindan laboratuvara
spesifik biyogilivenlik elkitab1 hazirlanmali ve
biyogiivenlik ihtiya¢larina uygun olarak giincelles-
tirilmelidir. Personelin okumasi ve pratik olarak
uygulamalar1 saglanmalidir.'

8. Laboratuvar ve yardimci personel caligir-
ken kargilasabilecekleri, maruziyet durumunda
miidahale ve maruziyeti engelleme prosediirleri
gibi potansiyel tehlikeler hakkinda hem teorik hem
de pratik egitimleri almalidir. Bu egitimler yenilik-
ler ve ihtiyaca gore yilda bir tekrarlanmalidir.""

9. BS-3 laboratuvarda c¢alismadan Once
laboratuvar sefi, tim personelin standart mikrobi-
yolojik teknik ve uygulamalar1 hakkinda hem teo-

400

rik hem de pratik olarak yeterliligini saglamakla

sorumludur.>®!!

10.1gne, enjektor, pipet, kapiller tiip, bistiiri
gibi kesici ve delici kontamine aletlerin kullani-
minda ¢ok dikkatli ve tedbirli olunmalidir (Tablo
5).1,2,11

a. Igne, enjektor veya benzer delici aletler al-
ternatifi olmamasi haricinde laboratuvara alinma-
malidir (Deney hayvanlarina parenteral enjeksiyon,
flebotomi veya sivi aspirasyonu gibi zorunlu du-
rumlar haricinde). Her zaman icin cam kaplar yeri-
ne plastikler tercih edilmelidir.

b. Enfeksiy6z materyalin aspirasyonunda sa-
dece kapakli ve tek kullanimlik enjektorler kulla-
nilmalidir. Kullanilan igneler biikiilmemeli, kesil-
memeli, kapag1 kapatilmaya c¢alisilmamali, dikkatli
bir sekilde delinmez uygun bir kaba atilmalidir.

c. Kirilan cam egyalar direkt elle toplanma-
mali, bunun icin sterilize edilebilen siipiirge-faras
ya da otoklavlanabilen masa gibi mekanik yontem-
ler kullanilmalidir. Kontamine igne ve kesici mal-
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Tablo 5. Laboratuvar kaynakli enfeksiyon nedenleri.”

Olay n %

Dokiilme, sicrama 188 26.7
Igne batmasi 177 252
Kesici ve delici alet batmasi 112 15.9
Hayvan 1sirma/tirmalamasi 95 13.5
Agizla pipetlemek 92 13.1
Diger, Bilinmeyen 39 5.6
Toplam 703 100

zemelerin bulundugu kaplar atilmadan Once
dekontamine edilmeli ve prosediirlere uygun ola-
rak imha edilmelidir.

11. Yiiksek risk grubunda yer alan mikroorga-
nizmalar ile ilgili tiim caligmalar biyogiivenlik
kabinleri ya da benzer sistemlerde yapilmalidir.
Calisma ylizeyinin temizliginde plastik kaplanmis
kagit havlular kullanilmalidr.''>"

12. Enfeksiydz materyalle c¢alisma bittikten
veya herhangi bir dokiilme ya da sigramadan sonra
calisma yiizeyi rutin olarak etkinligi bilinen dezen-
fektanlarla dekontamine edilmelidir."*""

a. Dokiilen enfeksiydoz materyalin dekon-
taminasyonu arastirmacinin kendisi ya da bu konu-
da egitimli ve mevcut ekipmanli calisanlar tarafin-
dan yapilmalidir. Bu islemin prosediirleri belirlen-
meli ve yazilmalidir.

b. Kontamine malzemeler tamir, bakim i¢in
laboratuvar digina c¢ikarilmadan veya transport icin
paketlenmeden 6nce mutlaka dekontamine edilme-
lidir.

13. Kiiltiirler, dokular, viicut sivi Oornekleri ve
atiklar sizdirmaz kaplarda toplanmali, saklanmali
ve transportu yapilmaldir.""

14. Tiim potansiyel kontamine atiklar (eldiven,
laboratuvar giysileri vb.) atilmadan ya da tekrar
kullanilmadan 6nce dekontamine edilmelidir.*'""*

15. Dokiilme ve herhangi bir enfeksiydz ajana
maruz kalma potansiyeli olan olaylar laboratuvar
sefine rapor edilmelidir. Uygun tibbi degerlendir-
me, siirveyans ve tedavi prosediirleri onceden ha-
zirlanmal1 ve muhafaza edilmelidir.'
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16. Calismayla ilgisi olmayan hayvan ve bitki-
lerin laboratuvara sokulmasina miisaade edilmeme-
lidir.""!

C. Giivenlik Ekipmanlari
(Primer Bariyerler)

1. Laboratuvarda calisirken is tulumu veya
onliik gibi koruyucu elbise giyilmelidir. Bunlar
laboratuvar disinda kullanilmamalidir. Tekrar kul-
lanilacak giysiler temizlenmeden o©nce dekon-
tamine edilmelidir. Asikar kontamine giysiler de-
gistirilmelidir.>*""

2. Infekte materyal, infekte hayvan ya da
kontamine malzeme ele alinmadan once eldiven
giyilmelidir.>'""

3. Sik eldiven degistirilmeli ve bu aralarda da
el yikanmalidir. Tek kullanimlik eldivenler tekrar
kullanilmamalidir.""

4. Infekte materyal, infekte hayvan doku ve
stvilart ile yapilacak tiim islemler Simif-II ya da
Sif-III biyogiivenlik kabinlerinde uygulanmalidir
(Sekil 2, 3).1,4,11,13

5. Islem biyogiivenlik kabininde yapilami-
yorsa uygun koruyucu ekipman (respirator, yiiz
maskesi gibi) kullanilmalidar.""

6. Laboratuvarda infekte hayvan mevcudiye-
tinde solunum ve yiiz korumasi yapilmalidir.>”""

D. Laboratuvar Ozellikleri
(Sekonder Bariyerler)

1. Laboratuvar bina i¢inde insan trafigi ve
gecis bolgesi disina yapilmali ve girisler kontrol
altinda tutulmahdir. Laboratuvara giris otomatik
kapanan iki ayr kap1 ve koridordan olmalidir. Ka-
pilar kilitlenebilmeli ve kiyafet degistirme boliimii
gecis bolgesinde planlanmalidir (Sekil 1)."*"!

2. Her laboratuvar boliimii el yikama lavabo-
su icermelidir. Bu lavabolar el degmeden otomatik
(fotoselli) ¢alismali ve ¢ikisa yakin olmalidir.'"'

3. Laboratuvar ve koridorlarin duvarlari, ze-
min ve tavam1 kolay temizlenebilen ve
dekontamine edilebilen materyalle kaplanmalidir.
Kose ve kenarlarin izolasyonu yapilmalidir. Duvar-
lar, tavan ve zemin materyali piiriizsiiz (diizgiin),
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Sekil 2. Siif-II Tip B2 biyogiivenlik kabini.

sivi gecirmez ve laboratuvarda kullanilan rutin
kimyasal ve dezenfektanlara karst dayanikli olma-
lidir. Zemin yekpare kaplanmali ve kaygan olma-
malidir. Zemin koselerinin kaplanmasina dikkat
edilmelidir."""*

4. Calisma deskleri su gecirmez ve orta dere-
cede 1sitma, organik solventler, asitler, alkaliler,
yiizey ve malzeme dekontaminasyonunda kullani-
lan diger kimyasal maddelere kars1 dayanikli olma-
lidar. "

5. Laboratuvar malzemeleri ihtiyaca cevap
verebilmelidir. Deskler, kabinler ve diger ekipman-
lar arasinda temizlik yapilabilecek mesafe olmali-
dir. Sandalyeler ve diger mobilyalar kolay
dekontamine edilebilir olmali ya da kaplanmalidir.'

6. Laboratuvardaki tiim pencereler kapali ve
miihiirlii olmalidur.'

7. Tiim laboratuvar atiklarinin dekontaminas-
yonunun laboratuvarda yapilmas: Onerilmektedir
(otoklavla, kimyasal dezenfektanlarla, yakarak ya
da diger bilinen metotlarla). Eger atiklar
laboratuvar disina ¢ikarilacaksa muntazam olarak
agz1 kapatilip miihiirlenmeli ve personel koridoru
kullanilmamalidr. >

402

8. Biyogiivenlik kabinleri kapilardan, hava-
landirma ve sik kullanilan bolgelerden uzaga yer-
lestirilmelidir.""

9. Laboratuvarin kendisine ait havalandirma
sistemi olmalidir. Bu havay1
laboratuvar i¢ine ¢ekmelidir. Cekilen havanin bas-
ka bir odadan degil direkt disaridan olmas1 gerek-
mektedir. Calisilan ajan ve binanin 6zel durumlar:
haricinde iceri ¢ekilen havanin filtrasyonuna ihti-
ya¢ duyulmayabilir. Disar1 verilen havanin ise
mutlaka “high-efficiency particulate air filtration
(HEPA)” filtrelerden gegirilmesi gereklidir."*>""

sistem temiz

10. Siuf-II biyogiivenlik kabini sertifikali ve
diizenli olarak test ediliyorsa buradan ¢cikan HEPA-
filtreli hava laboratuvar iginde sirkiile edilebilir.
Sif-1II giivenlik kabininden ¢ikan hava bina hava-
landirma sistemi vasitasi ile uzaklastirilacak ise bir
interferans olusmamasi icin hava akimlarinin den-
gelenmesi gereklidir."®"'

11. HEPAfiltreler diizenli olarak test edilme-
lidir. Giris havasindan uzaga olmak sartiyla
HEPA-filtreden ¢ikan hava disartya verilebilir."'

12. Filtreler gerektiginde degistirilmelidir."
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Sekil 3. Siif-III biyogiivenlik kabini.

13. Laboratuvarda gz yikama boliimii olmali-
dir. >

14. Laboratuvarin 1siklandirilmas: yeterli ol-
mali, yansima, parlama yaparak goriisii engelle-
memelidir.'

15.BS-3 laboratuvar plan ve uygulama prose-
diirleri yaziya dokiilmelidir. Bu plan ve prosediirler
uygulamaya konmadan once denenmelidir. Uygu-
lama tecriibelerine gore bu prosediirler diizenli bir
sekilde modifiye edilmelidir."*"'

16. Kanunlara ve risklere gore ¢cevre ve perso-
nel koruma onlemleri arttirilabilir.">""

KAYNAKLAR

1. Richmond JY, McKinney RW. Biosafety in Microbiologi-
cal and Biomedical Laboratories. US Department of Health
and Human Services, CDC/NIH. 4™ ed. Washington: US
Government Printing Office; 1999. p.1-53.

2. Sewell DL. Laboratory associated infections and biosafety.
Clin Microbiol Rev 1995;8:389-405.

3. US Department of Labor, Occupational Safety and Health
Administration. Occupational Exposures to Bloodborne
Pathogens. Final Rule Fed Register 1991;56:64175-82.

4. Richmond, JY, McKinney RW. BSC use by the
investigator: Work practices and procedures. Primary Con-
tainment for Biohazards: Selection, Installation and Use of
Biological Safety Cabinets. 2™ ed US Department of Health

Turkiye Klinikleri J Med Sci 2006, 26

and Human Services, CDC/NIH. Washington: US Govern-
ment Printing Office; 2000. p.18-24.

5. Centers for Disease Control and Prevention. Laboratory
Security and Emergency Response Guidance for Laborato-
ries Working with Select Agents. MMWR 2002;51(RR-
19):1-6.

6. Peich P. Health, safety and environmental protection in a
biological research laboratory. Int Arch Occup Environ
Health 2000;73(Suppl):8-13.

7. Gershon R, Salkin IF. Biological safety. In: Isenberg HD,
ed. Clinical Microbiology Procedures Handbook. 1% ed.
Washington: American Society for Microbiology Press;
1992.p.14.1.1-14.1.6.

8. Fleming DO, Richardson JH, Tulis JI, Vesley D. Laboratory
Safety: Principles and Practices. 2™ ed. Washington:
American Society for Microbiology Press; 1995. p.279-88.

9. Bolyard EA, Tablan OC, Williams WW, Pearson ML,
Shapiro CN, Deitchmann SD. Guideline for infection con-
trol in health care personnel. Am J Infect Control
1998;26:289-327.

10. Richmond JY, Knudsen RC, and Good RC. Biosafety in the
clinical mycobacteriology laboratory. Clin Lab Med
1996;16:527-50.

11. Barkley WE. Laboratory Biosafety Manual. 2™ ed. Geneva:
World Health Organization; 2003. p.45-52.

12. Temiz A. Genel Mikrobiyoloji Uygulama Teknikleri. 1.
Baski. Ankara: Hatipoglu Yayinevi; 1996. s.2-5.

13. Van Zutphen, Baumans V, Beynen AC. Laboratuvar
Hayvanlar1 Biliminin Temel Ilkeleri. Ide T, ¢eviri editorii. 1.
Baski. Ankara: Ozkan Matbaacilik Ltd. Sti.; 2003. s.145-66.

14. Laboratory Standards and Guidelines. Phoenix Controls
Corporation. Massachutetts: Newton; 2002. p.4-14.

403



