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Tato technicka sprava dopifia dokumenty IPC s odkazom na usmernenia WHO o vode,
zdravotnom zabezpecleni a odpadovom hospodarstve, ktoré sa tyka virusov, vratane
koronavirusov. Tato technickd sprava je napisand najma pre vodohospodarov, sanitatorov a
poskytovatelov sluzieb. Je uréena aj pre poskytovatelov zdravotnej starostlivosti, ktori sa
chcu dozvediet viac o rizikdch a postupoch tykajucich sa vody a hygieny.

Zabezpecenie zdravotne nezdvadnej vody, sanitacie a hygienickych podmienok je
nevyhnutné na ochranu ludského zdravia pocas vyskytu infekénych chordb, vratane COVID-
19. Zabezpecenie dobrych a dosledne uplatfiovanych postupov WASH a nakladanie s
odpadom v komunitach, domacnostiach, skolach, na trhoch a v zdravotnickych zariadeniach,
dalej pomoZe zabranit prenosu virusu COVID-19 z ¢loveka na ¢loveka.

Zda sa, Ze riziko nakazenia sa virusom COVID-19 zo stolice infikovanej osoby je nizke. Existuju
urcité dokazy o tom, Ze virus COVID-19 moze viest k ¢revnej infekcii a moze byt pritomny v
stolici. Priblizne 2—10% pripadov potvrdeného ochorenia COVID-19 malo hnacku (2—4) a dve
Studie zistili fragmenty virusovej RNA COVID-19 vo fekalnej hmote pacientov COVID-19 (5,6).
Doteraz vsak iba jedna Studia kultivovala virus COVID-19 z jedinej vzorky stolice (7).
Neexistuju Ziadne spravy o fekalno-peroralnom prenose virusu COVID-19.

Aj ked' je mozna ich perzistencia v pitnej vode, v sucasnosti neexistuje dokaz, Zze humanne
koronavirusy su pritomné v zdrojoch povrchovej alebo podzemnej vody, alebo su prenasané
cez kontaminovanu pitnu vodu. Virus COVID-19 je obaleny virus s krehkou vonkajSou
membranou. Obalené virusy su vSeobecne menej stabilné v prostredi a viac citlivé na
oxidacné cinidla, akym je chlor. Aj ked doteraz neexistuju dokazy o preziti virusu COVID-19
vo vode alebo v odpadovych vodach, je pravdepodobné, Ze virus bude inaktivovany
podstatne rychlejsie ako ludské enteralne virusy bez obalu so zndmym prenosom vo vode
(ako su adenovirusy, norovirusy, rotavirusy a hepatitidy A).

Virus COVID-19 nebol zisteny pri zasobovani pitnou vodou a na zaklade sic¢asného stavu je
jeho riziko ovplyviujuce zasobovanie pitnou vodou nizke

Konvenéné centralizované metddy Upravy vody, ktoré vyuzivaju filtraciu a dezinfekciu, by
mali deaktivovat virus COVID-19. Ukazalo sa, Ze fudské koronavirusy su citlivé na chloraciu a
dezinfekciu ultrafialovym (UV) svetlom (13). KedZe obalené virusy su obklopené
membranou lipidovych hostitelskych buniek, ktora nie je robustna, je pravdepodobné, ze
virus COVID-19 bude citlivejsi na chlér a dalSie dezinfekéné procesy oxidantu v porovnani

s mnohymi inymi virusmi, ako su coxsackievirusy, ktoré maju proteinovy obal. Pre efektivnu
centralizovanu dezinfekciu by mala byt zvyskova koncentracia volného chléru 20,5 mg / | po
najmenej ako 30 minatach kontaktu pri pH <8,0 (12). Zvyskovy obsah chléru by sa mal
udrziavat v celom distribu¢nom systéme.



Doteraz neexistuje dokaz, Ze virus COVID-19 bol prenasany kanalizatnymi systémami s
Cistenim odpadovych vod alebo bez neho. Okrem toho neexistuje dokaz o tom, Ze by sa
pracovnici v oblasti ¢istenia odpadovych vod alebo z Cistiarni odpadovych vod nakazili
zavaznym akutnym respiracnym syndromom (SARS), ktory je spdsobeny inym typom
koronavirusu, ktory v roku 2003 sp6sobil velké prepuknutie akitneho respiracného
ochorenia. V ramci integrovanej politiky verejného zdravia by sa odpadové vody
prepravované v kanalizaénych systémoch mali Cistit v dobre navrhnutych a dobre
spravovanych centralizovanych Cistiarfiach odpadovych vod.

Odporucania

Je potrebné dodrziavat osvedcené postupy na ochranu zdravia pracovnikov v zdravotnickych
zariadeniach. Pracovnici by mali nosit vhodné osobné ochranné prostriedky, ktoré zahfraju
ochranné vrchné oSatenie, rukavice, topanky, ochranné okuliare alebo ochranny stit a
masku; mali by ¢asto vykondvat hygienu rak; a nemali by sa dotykat oc¢i, nosa a uUst
neumytymi rukami.



