ODBORNA SPOSOBILOST NA VYKONAVANIE
EPIDEMIOLOGICKY ZAVAZNYCH CINNOSTI
V UPRAVNIACH VODY A PRI OBSLUHE VODOVODNYCH
ZARIADENI

STUDIUNY MATERIAL



A) VSEOBECNA CAST

Zakon ¢. 355/2007 Z. z. o ochrane, podpore a rozvoji verejného zdravia (d’alej len zakon c.
355/2007 Z. z. ) v § 17 ods. 1 a ods. 2 definuje pitni vodu a zdravotnu bezpec¢nost’ pitnej vody
nasledovne:

Pitna voda je voda v jej pdvodnom stave alebo po Uprave urcena na pitie, varenie, pripravu
potravin alebo na iné domace ucely bez ohl'adu na jej poévod a na to, ¢i bola dodana z rozvodne;j
siete, cisterny alebo ako voda balend do spotrebitel'ského balenia a voda pouzivana v
potravinarskych podnikoch pri vyrobe, spracovani, konzervovani alebo predaji vyrobkov alebo
latok urcenych na l'udsku spotrebu.

Pitna voda je zdravotne bezpec¢na ak:

a) neobsahuje Ziadne mikroorganizmy, parazity alebo latky, ktoré v urcitych mnozstvach alebo
koncentraciach predstavuju riziko ohrozenia zdravia I'udi akitnym, chronickym alebo neskorym
posobenim, a ktorej vlastnosti vnimatel'né zmyslami nezabrainuju jej pozivaniu alebo pouzivaniu,
a

b) spiiia limity ukazovatel'ov kvality pitnej vody podla nariadenia vlady SR &. 354/2006 Z. z.
ktorym sa ustanovuju poziadavky na vodu ur¢ent na I'udsku spotrebu a kontrolu kvality vody
uréenej na 'udska spotrebu v zneni neskorsich predpisov.

Za epidemiologicky zavazné Cinnosti v zmysle § 15 ods. 2 pism. a) zakona ¢. 355/2007 Z. z. o
ochrane, podpore a rozvoji verejného zdravia na vykondvanie ktorych je potrebna okrem
zdravotnej spdsobilosti aj odborna sposobilost’ je potrebné povazovat’ nasledovné ¢innosti v ramci
vykondvania jednotlivych prac:

1. Prace v upravniach vod

* vykonavané v procese upravy vody, pri ktorych dochddza k pravidelnému kontaktu s pitnou
vodou

2. Prace pri obsluhe vodovodnych zariadeni

* vykonavané v objektoch vodarenskych zariadeni, pri ktorych dochadza k pravidelnému kontaktu
S pitnou vodou

* vodicov cisternovych vozidiel pre rozvoz pitnej vody

* pri zabezpecovani komplexnej obsluhy jednoduchych vodovodov



Pre uplatiiovanie prevencie prenosu infekénych ochoreni a vzniku inych poskodeni zdravia
spotrebitel'ov pitnej vody je potrebna znalost’ zakladov vSeobecnej a Specialnej epidemiologie.
» Vseobecna epidemiolégia - zakladné pojmy:

Infekcia — Cize nakaza je proces, ktory sa za¢ina vniknutim patogénnych (choroboplodnych)
mikroorganizmov do vnimavého jedinca. V fiom sa mikroorganizmy rozmnozuju a svojimi
choroboplodnymi  vlastnostami  ovplyviluju a narGSaji  normalne funkcie jedinca
(makroorganizmu, hostitel’'a). V priebehu tohto procesu sa navzajom ovplyviiuji a mézu sa menit’.
Infekciu vyvolavaju pévodcovia nakazy: patogénne (choroboplodné) a podmienene patogénne
(podmienene choroboplodné) mikroorganizmy. Podmienene patogénne mikroorganizmy
vyvolavaji ochorenia vtedy, ked’ je jedinec (makroorganizmus) oslabeny, napr. inou chorobou,
oziarenim atd’.
Povodcami nakaz su: baktérie, virusy, plesne, huby, riketsie, kvasinky, prvoky, parazity.
Ochorenia vyvolavaju bud’ samy organizmy alebo sa uplatituja ich produkty (toxiny).
Rozoznavame dve zdkladné formyprejavu infekcie:

1. manifestna — zjavna s klinickymi priznakmi ochorenia (teplota, bolest” atd’.)

2. inaparentna — bezpriznakova, latentna, skryta bez zjavnych klinickych priznakov

Typicka infekcia — vyznaCuje sa vsSetkymi charakteristickymi priznakmi konkrétnej infekénej
choroby
Atypické ochorenie — chybaju niektoré typické priznaky ochorenia, naopak niektoré nezvycajné
priznaky st pritomné
Fazy infekcného ochorenia su:

1. inkubaény cas

2. prodromalne priznaky

3. rozvinuté klinické priznaky

4. rekonvalescencia (uzdravovanie)

Inkubacny cas— je ¢as od vniknutia mikroorganizmu do vnimavého jedinca (makroorganizmu) po
objavenie sa prvych klinickych priznakov ochorenia. U réznych ochoreni je rozne dlhy — od
niekol’kych hodin, napr. u enterotoxik6z do niekol'ko rokov, napr. lepra. Je tiez ovplyvneny
roznymi faktormi: napr. velkost'ou infek¢nej davky, virulenciou mikroorganizmu, ... Spravidla sa
udava priemerny inkubacny cas.

Prodromalne priznaky — je obdobie kedy sa objavuju niektoré, nie vSak typické priznaky pre ti
ktort chorobu (teplota, kaSel’, nechutenstvo atd’.) st spolo¢né pre viacej diagnoz.



Rozvinuté klinicke priznaky — obdobie ked’ st pritomné konkrétne typické priznaky pre vlastné
konkrétne ochorenie.
Rekonvalescencia — obdobie po vlastnom ochoreni kedy miznu priznaky ochorenia, jedinec sa citi
takmer zdravy, ale niektoré priznaky este pretrvavaju.
Proces sirenia nakazy— (epidemicky proces) je suvisla ret'az pripadov tej istej infekénej choroby,
ktora sa Siri v populacii. Pre proces Sirenia ndkazy si charakteristické tri zakladné podmienky:

1. pritomnost’ pramena povodcu

2. uskutocnenie prenosu pdvodcu nakazy

3. pritomnost’ vnimavého jedinca alebo populacie (vnimavost’ na danu infekénu chorobu).

Pramen povodcu nakazy— je najcastejsie chory ¢lovek alebo zviera alebo bacilonosic, v ktorom sa
pramen pévodcu nakazy zdrzuje, rozmnoZzuje a z ktorého sa vylucuje urcitym pre dant infek¢ént
chorobu Specifickym spdsobom (napr. pévodca brusného tyfusu sa vylucuje stolicou a mocom,
povodca plicnej tuberkuldzy plicnym hlienom atd’.).
Bacilonosi¢ — je osoba (niekedy zviera), ktoré nejavi ziadne klinické priznaky ochorenia, ale
vylu€uje choroboplodné zarodky vo virulentnom stave. Nosi¢stvo moze byt docasné, ktoré trva
kratky Cas a trvalé, ktoré trva dlho, niekedy i dozivotne.
Virulencia — sposobilost’ povodcu nakazy vniknat do vnimavého jedinca, zachytit’ sa v iom a
vyvolat’ ochorenie.
Prenos nakazy — sa uskutoCnuje Styrmi mechanizmami prenosu za pomoci faktorov prenosu.
Nékaza sa do organizmu dostava cez urcité miesto — brana vstupu.
Mechanizmy prenosu ndkazy:
1. prehltnutie — (napr. salmonel6za, dyzentéria, brusny tyfus, zltacka typu A, stafylokokova
enterotoxikdza, botulizmus atd’.)
2. vdychnutie — (napr. chripka, osypky, zaskrt, Cierny kaSel, tuberkuléza pltuc, Sarlach,
mumps atd’.)
3. krvna cesta — (vpravenie do krvného obehu alebo tkaniva, napr. Zltacka typu B, AIDS,
Skvrnity tyfus, malaria, Q horucka, kliestovy zapal mozgu atd’.)
4. dotyk— (prostrednictvom porusenych povrchov koze a sliznic, napr. tetanus, stafylokokové
nakazy, plynova snet’, tularémia /zajacia choroba/ atd’.)

Faktorov prenosu ndkazy moze byt velké mnozstvo a mézu byt v réznych kombindciach,
niektoré zavazne ovplyviiuju proces Sirenia ndkazy. Su to: kontaminovand voda, vzduch,
potraviny, predmety bezného pouzivania (zubné kefky, mydla, parfémy, cigarety, hracky, krémy
atd’.)



Kontaminaciaje druhotné znecistenie priestorov, predmetov, potravin, ... mikroorganizmami.
Osobitnll tlohu v prenose nakazy zohrdvaju Zivé vektory — €lankonozce (hmyz, klieSte, komare
muchy atd’.) uplatiuju sa ako:
- mechanické vektory, prenasaju pévodcu nakazy bez toho, aby sa povodca nakazy v nom
rozmnozoval (mucha na nozi¢kach prenasa baktérie)
- biologické vektory v ich organizme sa pdvodca mnozi alebo v iom prebieha niektoré z
vyvojovych stadii pévodcu nakazy (pri malarii, ktorej pdvodcami su prvoky)

vnimavost'= opak odolnosti

odolnost’= imunita

Sporadicky vyskyt— jednotlivé pripady ochoreni na tu isti diagnézu sa vyskytuju roztrusene a nie
je medzi nimi ziadna suvislost’ (ani miestna ani casova)

Epidemicky vyskyt — nahromadenie jednotlivych pripadov ochorenia na ti isti diagnézu, medzi
ktorymi existuje stvislost’.

> Rozdelenie infekénych ochoreni:

Podla charakteristického mechanizmu prenosu nakazy a podla prvotnej typickej lokalizacie
povodcu nakazy v hostitel'skom organizme delime infek¢né ochorenia na:

Crevné ndkazy — choroboplodny zarodok (povodca nékazy) sa lokalizuje (usidl'uje) v érevnom
trakte alebo pozdl? neho v niektorych orgdnoch (napr. pedeni), pricom charakteristicky
mechanizmus vstupu do organizmu je prehltnutim prostrednictvom takych faktorov prenosu ako
je kontaminovana voda, potraviny, atd’. (sem patria napr. Zltacka typu A, salmonellozy, brusny
tyfus). Povodca ndkazy sa zviacsa zazivacim traktom aj z organizmu vylucuje (stolica, sliny), ale u
niektorych aj mo¢ovo-pohlavnym systémom (mocom)

Nakazy dychacich ciest — choroboplodné zarodky (pévodca ndkazy) sa lokalizuju v dychacich
cestach a do organizmu sa dostdvaju vdychnutim kontaminovaného vzduchu (osypky, zaskrt,
chripka, atd’.) a pomocou kontaminovaného vzduchu, ev. slin sa z organizmu vylucuju.

Ndakazy krvi a krvotvornych organov — povodca ndkazy je prvotne lokalizovany v krvi a
krvotvornych organoch a do organizmu sa dostava naockovanim (vpravenim do makroorganizmu)
krvou — transfuziou, injekciou, zle vysterilizovanym instrumentariom , pomdckami, atd’. (ZItacka
typu B, mor, malaria, AIDS)

Ndakazy kozZe a povrchovych sliznic — choroboplodny zarodok sa typicky usidl'uje do koze, na
kozu, do sliznice alebo na sliznicu a mechanizmus prenosu je tu kontakt — fyzicky kontakt



prostrednictvom drobnych poraneni na kozi alebo sliznici (pohlavné choroby — syfilis, kvapavka;
kozné choroby — Trichofycia, Tularémia, Tetanus, Zapaly o¢nych spojiviek, Trachom)

Miesto kde sa chory zdrziava, byva alebo pracuje nazyvame ohnisko ndkazy. Ma svoje miestne a
¢asové ohranicenie

Casové ohranicenie — uréuje odstranenie (izolacia chorého napr. na infekénom alebo inom
oddeleni) z ohniska ndkazy alebo vylieCenie chorého a k tomu sa pripocitava jedno obdobie
inkuba¢ného Casu konkrétnej choroby.

Miestne, priestorové ohranicenie— je dané miestom, kde sa chory zdrziaval. Do uvahy treba vziat
moznost’ rychleho zavlecenia ochorenia aj do vzdialenych oblasti (letecka doprava).

» Vseobecné zasady boja proti infekénym chorobam:

Vzhl'adom na to, Ze proces Sirenia nakazy ma tri zakladné atriblty (pritomnost’ pramena povodcu,
uskuto¢nenie prenosu povodcu ndkazy, pritomnost’ vnimavého jedinca alebo populacie), ktoré
spolu navzajom suvisia mozno zasiahnut’ v boji proti §ireniu tychto ochoreni vo vSetkych troch
atribitoch najmé dodrZiavanim vSetkych protiepidemickych opatreni a zdsad hygienického rezimu
v prevadzkach.

Pramen povodcu nakazy mozno ovplyvnit' izolovanim alebo vylieCenim chorého, pripadne jeho
vylicenim z pracovného procesu. Uskutocnenie prenosu ndkazy mozno ovplyvnit’ dodrziavanim
spravnych technoldgii spracovania potravin, sterilizacie, dezinfekcie, dezinsekcie, deratizacie.
Vnimavost’ populacie mozno ovplyvnit’ otuzovanim, spravnym stravovanim, ockovanim.
Dezinfekcia — je nic¢enie choroboplodnych zarodkov (prerusenie cesty nakazy od pramena
povodcu ndkazy k vnimavému jedincovi). Vykonava sa pomocou dezinfekénych prostriedkov v
spravnych koncentraciach.

Dezinsekcia — je ni¢enie ¢lankonozcov (hmyz v ohnisku nakazy). VyuZivaju sa mechanické,
chemické, fyzikalne, biologické prostriedky.

Deratizacia— je nicenie hlodavcov. Vyuzivaju sa prostriedky mechanické, biologické, chemické.
Uplatiiuje sa najméd tam, kde pramen povodcu nakazy su hlodavce.



B) SPECIALNA CAST » Voda v Pudskom organizme a v spolo¢nosti:

Telo dospelého ¢loveka obsahuje asi 50 — 60 % vody, ktorej mnozstvo sa s pribudajicim vekom
znizuje. V organizme voda koluje vol'ne a je hlavnou zlozkou telesnych tekutin alebo je viazand v
jednotlivych bunkach.

Dospely ¢lovek prijima denne 2 — 2,5 | vody vo forme tekutin aj v pevnej strave a asi 300 ml vody
vznika pri tkanivovych oxidaciach. Rovnaké mnozstvo sa denne vylti¢i moc¢om (1-1,5 litra),
potenim (0,5 litra), dychanim (0,4 litra) a stolicou (0,1 litra). Uplné prerusenie dodavky tekutin
vyvolava vel'mi zavazné zmeny v celom organizme, ktoré v priebehu 5-7 dni mozu spdsobit’ smrt’.
Latky vstrebavané do tela sa rozpustaju v telovych tekutinach, ktoré potom vyuziva organizmus.
Latky disociované vo vode moéze organizmus vyuzit' 'ahSie a s menS$imi stratami nez latky
prijimané v pevnych zlozkach potravy. Preto je voda prvoradym prirodzenym zdrojom celého
radu stopovych prvkov (jod, fludr, vapnik, hor¢ik).

Dolezit tlohu zohrdava voda pri termoregulacii. Okrem fyziologickych funkcii je voda aj
vyznamnym socialno-ekonomickym faktorom. Je nevyhnutna pre normalny zivot spoloc¢nosti. Je
vyznamnym prvkom regulacie mikro a makroklimy a nemozno zabudat na jej rekreacnu a
esteticku funkciu.

» Zakladné pojmy a definicie pouZivané vo vodarenstve:

Pitnd voda — je voda v jej povodnom stave alebo po Uprave uréena na pitie, varenie, pripravu
potravin alebo na iné domace ucely bez ohl'adu na jej pdvod a na to, ¢i bola dodand z rozvodne;j
siete, cisterny alebo ako voda balend do spotrebitel'ského balenia a voda pouzivanda v
potravinarskych podnikoch pri vyrobe, spracovani, konzervovani alebo predaji vyrobkov alebo
latok ur¢enych na l'udsku spotrebu. Pitnd voda je zdravotne bezpecna, ak neobsahuje ziadne
mikroorganizmy, parazity ani latky, ktoré v urcitych mnozstvach alebo koncentracidch
predstavuju riziko ohrozenia zdravia l'udi akitnym, chronickym alebo neskorym pdsobenim, a
ktorej vlastnosti vnimatel'né zmyslami nezabrafiuju jej pozivaniu alebo pouzivaniu, a spiia limity
ukazovatel'ov kvality pitnej vody.

Uzitkovd voda — zdravotne neskodna, ktora neposkodzuje zdravie Iudi akatnym, chronickym
alebo oneskorenym pdsobenim. Nie je ur€end na pitie ani na pripravu stravy, ale nesmie byt
odpudzujuca. O moznostiach jej pouzitia rozhoduje organ verejného zdravotnictva.



Hromadné zdasobovanie pitnou vodou - zasobovanie pitnou vodou z verejného vodovodu alebo z
vodarenského zdroja, ktory zasobuje najmenej 50 osob.

Individuadlne zasobovanie pitnou vodou - zasobovanie pitnou vodou z jedného zdroja s dennou
produkciou menej ako 10 mapitnej vody alebo zo zdroja zasobujuceho menej ako 50 osdb.
Medzna hodnota - hodnota ukazovatel’a kvality pitnej vody, ktorej prekroCenim straca pitna voda
vyhovujucu kvalitu v ukazovateli, ktorého hodnota bola prekrocend, prekro¢enie medznej hodnoty
je mozné len na stanoveny cCas na zaklade kladného posudku prislusného organu verejného
zdravotnictva.

Najvyssia medzna hodnota - hodnota zdravotne vyznamného ukazovatela kvality pitnej vody,
ktorej prekrocenie vylucuje pouzitie vody ako pitne;.

Indikacnd hodnota— hodnota ukazovatel'a kvality pitnej vody nespecifického alebo skupinového
charakteru pouzivana na posudenie potreby podrobnejsich skusok kvality vody

Odporucand hodnota — hodnota ukazovatela kvality pitnej vody, ktora znamenad dosiahnutie
optimalnej koncentracie danej latky z hl'adiska ochrany zdravia.

Vyberovy ukazovatel’ — charakteristicky zdstupca skupiny ukazovatelov podobnych vlastnosti
(napr. chloroform zo skupiny trihalometanov)

Indikator fekalneho znecistenia — mikroorganizmy a chemické latky indikujuce epidemiologické
riziko vzniku ¢revnych nakaz zo znecistenia vody vykalmi ¢loveka alebo zvierat.

Priemerny spotrebitel — Clen I'udskej populacie sucasného priemerného veku 20 az 30 rokov,
dozivajuci sa priemerne 70 rokov, s telesnou hmotnostou 60 kg, s dennou konzumaciou 2 1 pitne;j
vody.

Epidemiologicka bezpecnost — systém opatreni, ktorymi sa zabezpecuje ochrana cloveka pred
infekénymi chorobami; pri zdsobovani obyvatel'stva pitnou vodou sa zistuje nepriamo,
laboratérnym stanovenim indikatorov fekalneho znecistenia vo vzorkach vody; v odévodnenych
pripadoch v zavislosti od miestnych epidemiologickych podmienok sa skuSky doplnia o Specialne
mikrobiologické zist'ovania.

Chemicka bezpecnost' — systém opatreni, ktorymi sa zabezpeCuje ochrana zdravia ¢loveka a
zivotného prostredia pred skodlivymi ucinkami chemickych latok a pripravkov; pri zasobovani
obyvatel'stva pitnou vodou sa zistuje stanovenim hodndt prislusnych ukazovatel'ov kvality pitnej
vody a ich porovnanim s limitmi uvedenymi v prilohe ¢. 1 k NV SR ¢. 354/2006 Z. z.
Radiologicka bezpecnost' — systém opatreni, ktorymi sa zabezpeCuje ochrana zdravia ¢loveka a
zivotného prostredia pred ionizujucim Ziarenim; pri zdsobovani obyvatel'stva pitnou vodou sa
zist'uje stanovenim hodnot prisluSnych ukazovatel'ov kvality pitnej vody.



Statny zdravotny dozor nad hromadnym zdsobovanim obyvatel'stva pitnou vodou — sa rozumie
dohlad vykonavany organmi verejného zdravotnictva, Uradom verejného zdravotnictva SR a
regionalnymi uradmi verejného zdravotnictva v SR nad dodrziavanim povinnosti uloZenych
pravnickym a fyzickym osobam zakonom ¢. 355/2007 Z.z. o ochrane, podpore a rozvoji
verejného zdravia a dalSimi vSeobecne zdviznymi predpismi upravujicimi hygienické
poziadavky na mnoZzstvo a zdravotni bezpecnost’ pitnej vody v zaujme ochrany a podpory
zdravia.

Objekty zdravotného dozoru — izemie a zariadenia ovplyviujuce kvalitu vody. Najmi: vodné
zdroje, ochranné pasmo, Gipravne vody, zdravotné zabezpecenie vody, distribu¢na siet’ a pod.
Zdroje pitnej vody — ochrana vydatnosti, kvality vody a jej zdravotnej bezchybnosti.

Pasma ochrany — ide o izemie a vodné plochy (zdroje pitnej vody), pre ktoré plati zvlastny rezim
hospodérenia.

Uprava vody — fyzikalne a fyzikalnochemické, chemické a biologické technologické procesy
zamerané na dosiahnutie pozadovanej kvality vody.

Dezinfekcia vody — ni¢enie mikroorganizmov fyzikalnymi a chemickymi spdsobmi na dosiahnutie
epidemiologickej bezpecnosti dodavanej vody.

Vodovodna siet — systém potrubi sluziacich na dopravu vody k spotrebitelovi so stiborom
odbernych miest (kontrolnych bodov) umozinujucich kontrolu kvality vody vo vodarenskom
systéme.

» VSeobecné kvalitativne a kvantitativne poziadavky na pitni vodu:

Za vodu urCenu na zdsobovanie obyvatel'stva pitnou vodou a jej pouzivanie na d’alSie ucely sa
povazuje:
- voda na pitie, varenie, pripravu potravin alebo na iné domace ucely
- voda pouzivana v potravinarskych podnikoch pri vyrobe, spracovani, konzervovani alebo
predaji vyrobkov alebo latok ur¢enych na l'udsku spotrebu

Vodny zdroj = zakladny predpoklad kvality vody

Pri vybere vodného zdroja na hromadné zasobovanie sa treba zamerat’ na také vodné zdroje, ktoré
sa v prirodzenom stave svojim fyzikdlnym, chemickym, mikrobiologickym zlozenim a
vlastnostami Co najviac priblizuji poziadavkdm na pitnit vodu a nepotrebuju zlozita
technologicku vodarenskt upravu.

Tymto poziadavkam vyhovuji najma:

- podzemné vody s kvalitou vyhovujucou alebo bliziacou sa vode pitnej



- povrchové vody z hornych tokov riek, z oblasti nezatazenych l'udskou ¢innostou a akumulované
vo vodarenskych nadrziach.

Kazdy kto vyraba, dodava alebo predava pitnii vodu je povinny sledovat’ & splia limity
ukazovatel'ov kvality pitnej vody uvedené v prilohe ¢. 1 NV SR €. 354/2006 Z. z. Kontrolnym
organom predkladé na poziadanie vysledky rozborov a umoznuje im vykonat’ nezavisli kontrolu.
Kvalita pitnej vody sa overuje laboratornymi skuskami. Uskutocnuje sa podl'a NV SR €. 354/2006
Z. z. Vysledky laboratornych sktisok sa zaznamenavaju do protokolov alebo prislusnych databaz.
Vyrobca alebo prevadzkovatel vodarenského zariadenia musi na poziadanie zasielat’ vysledky
rozborov prislusnému orgénu verejného zdravotnictva.

Organy verejného zdravotnictvapodla § 3 zakona €. 355/2007 Z. z. o ochrane, podpore a rozvoji
verejného zdravia su:

a) Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky,

b) Urad verejného zdravotnictva Slovenskej republiky,

¢) regionalne trady verejného zdravotnictva,

d) Ministerstvo obrany Slovenskej republiky,

e) Ministerstvo vnutra Slovenskej republiky,

f) Ministerstvo dopravy, post a telekomunikacii Slovenskej republiky,

g) Slovenska informacna sluzba.

Kvalita pitnej vody a jej zdrojov sa hodnoti na zdklade hodndt ukazovatelov kvality, ktoré
stanovuje NV SR ¢. 354/2006 Z. z.

Kvalita pitnej vody je jednou zo zakladnych hygienickych poziadaviek, voda musi byt k
dispozicii v dostatoénom mnozstve. Nedostatok pitnej vody mdze ohrozit' a poSkodit’ zdravie
spotrebitel’a (pozri zdravotné rizika z kontaminovanej vody).

Biologicka potreba vodyna fyziologické fungovanie 'udského organizmu predstavuje 2 — 2,5 | na
osobu denne.

Specifickd spotreba vody na osobu a deiisuvisi so Zivotnou troviiou, druhom zasobovania pitnou
vodou, vybavenostou domacnosti. V krajinach EU je v priemere 150 litrov. V SR v poslednych
rokoch klesa Specificka spotreba vody, v roku 2007 bola napr. 107 l/os/den, ale v niektorych
sidlach klesla aj pod tzv. hygienické minimum, za ktoré sa podla WHO povazuje 80 — 120
l/os/den. NiZsia spotreba vody predstavuje riziko znizenia hygienickej Grovne (osobna hygiena,
prevadzka v zariadeniach s moznost'ou ohrozenia zdravia I'udi a pod.).



» Zdravotno-hygienické aspekty vybranych procesov tpravy vody:

Ak kvalita surovej vody nezodpovedd kritéridm pre pitnu vodu, musi sa upravovat’ a nasledne
dezinfikovat.

Uprava pitnej vody zahriiuje najmé tieto hygienicky vyznamné procesy:

a.) Mechanické cistenie — znizenim rychlosti pridenia vody v usadzovacich nadrziach. Tento
proces nema podstatny vplyv na zniZzenie mikrobiologického znecistenia vratane toxickych latok,
iba vodu zbavi hrubych castic.

b.) Vyviockovanie (koagulacia) — pridanim koagulantov (soli Al a Fe). Absorpciou na vlocky sa
eliminuje az 90 % baktérii, niekedy aj virusov. Riasy mozu proces rusit’.

C.) Filtracia — pieskovymi alebo kremicitymi filtrami. Pomala filtracia vyznamne zniZuje
mnozstvo rias, baktérii, virusov a toxickych latok. Rychla filtracia nie je tak ucinna.

d.) Zdravotné zabezpecenie (dezinfekcia) — sa zabezpeluje fyzikalnymi alebo chemickymi
spOsobmi. NajCastejSie sa vyuzivaju tieto:

1. Dezinfekcia pitnej vody chlorom

Chlor ako dezinfekény prostriedok ma pred ostatnymi znacné prednosti (rezidualny chlor brani
pripadnej rekontaminacii v rozvodnej sieti). Mnozstvo chloru potrebného na zdravotné
zabezpecenie vody alebo na predchloraciu zavisi od vlastnosti vody, predovsetkym, teploty,
hodnoty pH, obsahu organickych latok a stupna biologického oZivenia.

Principom jeho ucinku je hydrolyza vzniknutej kyseliny (reakcie chloru s vodou), ktora je nestala
a uvol'nuje kyslik. Kyslik ma vysoké oxidacné ucinky, napadéa bakteridlne bunky a tym sposobuje
ich destrukciu. Dezinfekcia je G¢inna ak sa vo vode vZdy nachadza volny chlor (minimalna
koncentracia Cl2 v distribu¢nej sieti ma byt’ 0,05 mg/1).

2. Chloraminacia pitnej vody

Je vhodna na dezinfekciu vody v dlhych rozvodoch alebo skupinovych vodovodoch. Do vody sa
pridava vypocitané mnozstvo amonnej soli (obycajne siran aménny) ako aj chlor a vznikaja
chléraminy, ktoré uvolnuji z chemickej vdzby postupne chlér, takze voda v celej sieti je
udrzovana dlh$iu dobu s potrebnou koncentraciou vol'ného chloru. Reakénd dezinfekéna doba je
minimalne 2 — 3 hodiny. Kontrola dezinfekcie sa vykonava na obsah aktivneho chléru ako pri
chloracii.



3. Chlordioxid ako dezinfekcny prostriedok pitnej vody

Oxid chlori¢ity posobi hlavne oxidac¢ne. Oproti chloru je mozné zhrnat vyhody ClO2 do
niekol’kych hlavnych bodov:

- netvoria sa THM (trihalogénmetany)

- netvoria sa chlorfenoly

- nereaguje s NH4 +a amino zlu¢eninami

- silnd dezinfek¢na schopnost’ v Sirokom rozsahu pH

- dlhotrvajuci bakteriostaticky ti¢inok v rozvodnom systéme

- ucinny voc¢i sporam, virusom a riasam

- nesposobuje zapach

- okysliCuje organické zli¢eniny Zeleza a manganu

- zlepSuje ucinnost’ sposobu upravy (flokulacie a pod.)

- ak sa vyuziva v procese Upravy — odstranuje mikrobiologické narasty v rozvodnom systéme

Treba vS8ak poukazat’ aj na niektoré negativa, medzi ktoré patria predovsetkym tieto:

- je schopny uvolnovat’ niektoré inkrusty vo vodovodnom potrubi

- ako silny dezinfekény prostriedok méze negativne posobit’ na kvalitu rozvodnej siete (korozia
potrubia)

- analyticka kontrola rezidui je problematicka (o je nevyhoda pri Staitnom zdravotnom dozore ako
aj pri prevadzkovej kontrole)

- nie je vhodny pre malé vodné zdroje. Odporaca sa pre dlhé privodové rady a pre vodné zdroje,
kde kvalita vody nevyhovuje klasickému chlérovaniu (resp. ma vysoky obsah huminovych latok,
THM a pod.).

4. Ozonizacia vody

Uprava ozénom sa pouziva pre zdravotné zabezpeenie vietkych druhov vod (pitnd vodu,
odpadové vody, priemyselné vody, bazénové vody).

Princip ozonizécie spociva v prebublavani ur¢itétho mnozstva ozoénu v toku vody urcenej na
upravu. Ozon dezinfikuje, odfarbuje, odstraiiuje zapach. Je to predovsetkym vyborné oxidacné
¢inidlo pre organické latky, zli€eniny siry a niektoré kovy (Fe, Mg). Jeho oxida¢ny ucinok je
vyssi ako u chloru. Ozon je nestaly plyn a preto je vyrabany na mieste pouzitia. Ozonizacia bola
dlhi dobu povazovana za idedlnu alternativu dezinfekcie pitnej vody. V stcasnosti je pod
dohl'adom expertov WHO pre kvalitu vod, nakol’ko sa zistilo, ze spdsobuje vytvaranie niektorych
zltcenin, ktoré by mohli mat’ obdobné ucinky ako pri chloracii organickych latok obsiahnutych vo
vode. V prilohe ¢. 1 nariadenia vlady SR ¢. 354/ 2006 Z. z., ktorym sa ustanovuju poziadavky na
vodu urc¢ent na



Tudsku spotrebu a kontrolu kvality vody urCenej na l'udsku spotrebu, sa uvadza koncentracia
0zonu, ktora sa meria pri odtoku z Gpravne vody.
5. Dezinfekcia vody UV Ziarenim

Ide o fyzikalny spdsob zdravotného zabezpecenia vody. Voda sa oZaruje pri prietoku radiacnou
komorou. Pre optimalnu vlnova dizku 254 nm a potrebné prietoéné mnozstvo vody sa navrhujt
najvhodnejsie zariadenia. Spdsob tejto dezinfekcie v porovnani s chloraciou vody ma zvlast’ ten
vyznam, ze nevznikaju vedlajsie produkty dezinfekcie, voda nema zapach po chlore, je zachované
jej povodné zlozenie, voda sa dezinfikuje okamzite. UV ziarenie nemozno z hygienického
hladiska odporucit’ pre vicsSie distribuéné siete bez naslednej chloracie vody (ide tu o
epidemiologické riziko z moznosti rekontaminacie vody v sieti).

Najviac sa u nas vyuziva v potravinarskom priemysle (pri vyrobe napojov). Tento sposob
dezinfekcie sa javi znacne perspektivny pre mensie zdroje, pre hotely, rodinné domy a pod.

» Zdravotné rizika z vody:

Pitna voda aj odpadova voda su dblezitym faktorom prenosu mnohych infekénych ochoreni.
Zdravotné rizika z vody predstavuji:

a.) kontamindcia pitnej vody

- mikrobiologicka — (patogénne mikroorganizmy, parazity a pod.) — sposobuje prenos infekénych
ochoreni.

Pri¢inou typickej, vodou podmienenej explozivnej epidémie byva masivne vniknutie
choroboplodnych zarodkov do centralneho zasobovacieho systému, ktoré je spdsobené napr.
kontamindciou pitnej vody fekdlnym zne€istenim, napr. pri poruchach. Vyuzivanie nedostatocne
upravenych povrchovych vdd na pitné Gcely mdze spdsobit’ rozne epidémie.

- chemicka — moze sposobit akutne alebo chronické poskodenie organizmu, napr. vysoka
koncentracia dusi¢nanov a dusitanov sposobuje methemoglobinémiu u dojciat, je dokazany
neurotoxicky uc¢inok metylortuti , kadmia, atd’.

b.) nedostatok zdravotne bezpecnej pitnej vody, moze spdsobit’ nepriame dosledky na zdravie
akymi st:
- ,,ochorenia z nedostatku vody “ — infekEné, najma Crevné, kozné zo zniZenia osobnej hygieny a

pod.



Cc.) zmeny senzorickych vlastnosti vody (chut, farba, zapach) moéze sposobit’ skupina rias, hib
aktinomycét, zelezitych a sirnych baktérii. Aj ked’ vdcsina z nich nesposobuje vazne ochorenia,
senzorické zmeny vyvolavaju odpor spotrebitel'ov a znizuju kvalitu vody. Tyka sa to aj zvysenej
koncentracie Zeleza a manganu.

» Epidemiolégia niektorych aktualnych infekcii prenasanych pitnou vodou

Infekéné ochorenia prenosné vodou mézu spdsobit’ baktérie, virusy, parazity i plesne. Voda moze
byt faktorom prenosu ochoreni najma ak:

- st povodcovia choroby do vody vylu¢ovani chorym ¢lovekom, zvieratom

- povodca choroby ostava vo vode dlhsiu dobu zivotaschopny a virulentny

- povodcovia choroby sa dostavaju kontaminovanou vodou do traviaceho traktu I'udi, alebo ked’ sa
tieto osoby v kontaminovanej vode kapu.

Patogénne mikroorganizmy, t.. tie, ktoré spdsobuju ochorenie ¢loveka, sa vo vode spravidla
nemnozia, ale si schopné prezivat’ niekol’ko dni i mesiacov. Na vyvolanie ochorenia je potrebna
urcita infekéna davka (pocet mikrobov potrebnych na vyvolanie ochorenia), t.j. ¢lovek obvykle
neochorie pri prijme jediného mikroba. Velkost infekénej davky zavisi od druhu mikroba, jeho
virulencie, ale aj od vlastnosti prijemcu — obranyschopnosti.

V poslednych 50-tich rokoch sa Struktura ochoreni prenosnych vodou radikalne zmenila. Vibrio
cholerae (povodca cholery) a Salmonella typhi (povodca brusného tyfu) ustupili inym typom
ochoreni baktériami, virusmi a parazitmi.

V podmienkach Slovenskej republiky st vodou prenaSané bakteridlne ochorenia spdsobené
Shigellami a inymi ¢revnymi inf agens; z virusovych ochoreni st to najmé ochorenia spdsobené
Rotavirusmi a virusom hepatitidy typu A.

Bacilarna dyzentéria (bacilarna uplavica)

Je najnédkazlivejSia bakterialna ¢revnd nakaza. V typickych pripadoch zacina nahle, triaskou,
bolestami brucha, prudkymi hnackami s vodnatou stolicou s primesou hlienu, pripadne i Cerstvej
krvi. Vnimavost’ 'udi voci ochoreniu je vSeobecnd, po prekonani ochorenia ostava len minimalna
odolnost, preto st mozné¢ opakované ochorenia. Ochorenie moze mat zvlastne zdravotné
nasledky najma u citlivych skupin l'udi, ako su deti, starsi 'udia a chronicky chori.

Povodca nédkazy: su shigely, gramnegativne termolabilné tyCinky, u nas najCastejSie Sh.
Dyzentarie, Sh. Flexneri, Sh. Sonnei.



Inkubacny ¢as:1 — 7 dni, bezne 3 dni

Pramen nékazy: je chory ¢lovek, alebo rekonvalescent. Vylu¢ovanie baktérii stolicou je masivne v
akutnom obdobi choroby, ale niekedy pretrvava eSte tyzdne po skonceni klinickych priznakov
ochorenia.

Nakaza sa prenasa: fekalne oralnou cestou, priamym kontaktom, ale i kontaminovanou vodou a
potravinami

Virusova hepatitida (zapal pecene) typu A

Je infekéna choroba, ktord sa prejavuje postihnutim pecenovych buniek. Zaciatok ochorenia sa
prejavuje zvySenou teplotou, unavou, stratou chuti do jedla, nutenim na zvracanie. Klinické
Stadium sa prejavi zltaCkou, zazltnutie sa prejavi najprv na o¢nych sklerach, neskor na kozi. Zo
zdravotného hl'adiska ide o vazne ochorenie. Ochorenie ma sezénny charakter, pocet ochoreni sa
zvysuje na jesen, maximum dosahuje v zime. Naj¢astejSie ochoreju deti a mladistvi.

Povodca nékazy: virus infekéného zapalu pecene typu A

Inkubacny ¢as: 15 — 50 dni

Pramen nakazy: je €lovek. U chorych l'udi koluje virus v krvi uz v inkuba¢nom c¢ase, 3 tyZzdne
pred zaciatkom klinickych priznakov a v akutnom S$tadiu je pritomny aj v stolici. Po tuto dobu je
chory nakazlivy.

Nékaza sa prendsa: najcastejSie pri priamom styku s ¢lovekom na konci inkuba¢ného Casu a v
akutnom stadiu choroby, alebo prostrednictvom kontaminovanej vody a potravin.

Virusové gastroenteritidy

Ochorenie sa prejavuje davivymi pocitmi, zvracanim, bolestami brucha, vodnatymi hnackami,
zvySenou teplotou.

Povodca nédkazy: Rotavirus, Norwalk virus

Inkubacény ¢as: 1 — 4 dni

Pramen nékazy: najcastejSie chory ¢lovek, virusy vSak vylucuju aj zdravi l'udia.

Nékaza sa prenasa: fekdlne oralnou cestou, pripadne kontaminovanou vodou



Pitna voda a ,,moderné“ parazitické choroby

Parazity rodu Cryptosporidium

Patria medzi patogénny, ktoré¢ mozu byt prendsané pitnou vodou. Prvé pripady ochorenia I'udi
boli zaznamenané v roku 1976. Pritomnost’ tohto parazita predstavuje pre spotrebitela vazne
ohrozenie (epidémia v roku 1993 v USA postihla 370 000 l'udi a sposobila 40 amrti).

Ochorenie sa prejavuje zaludocnou nevolnostou, zvracanim, hnackami, bolestami brucha. Pri
obvyklom priebehu priznaky spontanne odozneju za 2-3 tyzdne. U citlivych skupin l'udi (najmi s
oslabenou imunitnou odpoved’ou) moze mat’ ochorenie vaznejsi priebeh.

Parazity Giardia intestinalis

Priebeh obvykle s priznakmi postihnutia tenkého ¢reva (nevol'nost, zvracanie, hnacky), ale mézu
sa prejavit' aj priznaky signalizujuce zapal mocovych ciest. Zdrojom nakazy su ludia, cesta
prenosu je alimentarna, kontaminovanou vodou a potravou.

Entamoeba histolytica (menavka tplavicna)

Vyvolava ¢revnu amébova dyzentériu, pripadne mimocrevni formu tejto nakazy. Nakaza sa Siri
fekalne — oralnou cestou, cystami, ktoré kontaminuju potraviny a pitna vodu. Cysty si udrziavaju
zivotnost’ niekol'ko dni az tyzdiov.

» Poruchy v dodavke vody a obnovenie jej dodavky

Postup pri odstraiiovani portich a pri obnove dodavky vody musi byt uvedeny v prevadzkovom
poriadku pravnickej alebo fyzickej osoby, prevadzkujicej vodarenské zariadenie. Ide o subor
opatreni zameranych na zabezpecenie zdravotnej bezpec¢nosti vody.

Pred obnovenim jej dodavky k spotrebitelovi z hl'adiska ochrany zdravia obyvatel'ov treba najma:
- odstranit’ mechanické necistoty

- preplachnut’ potrubie

- overit’ u€innost’ dezinfekcie a ostatnych napravnych opatreni

Zasobovanie vody cisternami je sposob nahradného zasobovania obyvatel'stva pitnou vodou v
pripade poruch, havarii napr. na rozvodnom systéme, zivelnych pohrom a pod. Z hl'adiska
hygienickych kritérii sa povol'uje len na ¢asovo obmedzent1 dobu. Pri tomto spdsobe zasobovania
su z hl'adiska ochrany zdravia obyvatel'stva dolezité najma udaje o:

- vhodnosti materialu cisterny pre styk s pitnou vodou

- vhodnosti vodného zdroja

- 0 evidencii mnozstva prepravovanej vody



- Casovej charakteristike prepravy(od miesta plnenia cisterny do cielového miesta)
- miesto a sposob precerpavania vody z cisterny do zasobnej nadrze
- udaje tykajuce sa sposobu Cistenia a dezinfekcie cisterny

» Odborna sposobilost’

Podmienky na vykon epidemiologicky zavaznych ¢innosti

Epidemiologicky zavazna Cinnost’ je pracovna ¢innost, ktorou mozno pri zanedbani postupov
spravnej praxe a pri nedodrzani zasad osobnej hygieny sposobit’ vznik alebo Sirenie prenosného
ochorenia.

Medzi epidemiologicky zdvazné ¢innosti patria ¢innosti:

a) v upravniach vody a pri obsluhe vodovodnych zariadeni,

b) v zariadeniach, starostlivosti o l'udské telo,

¢) pri vyrobe, manipulacii a uvddzani do obehu potravin a pokrmov,

d) pri vyrobe kozmetickych vyrobkov.

Epidemiologicky zavazné ¢innosti mézu vykonavat’ len osoby odborne a zdravotne sposobilé.
Odborna sposobilost sa podla § 22 ods. 4 vyhlasky MZ SR ¢. 585/2008 Z. z. podla charakteru
epidemiologicky zavaznej Cinnosti preukazuje:

a) dokladom o ziskani vzdelania na: * lekarskej fakulte,

« farmaceutickej fakulte,

« fakulte verejného zdravotnictva, fakulte oSetrovatel'stva a socidlnej prace,

* prirodovedeckej fakulte v odbore bioldgia a chémia

* veterinarnej fakulte,

» fakulte chemickej a potravinarskej technologie,

» stavebnej fakulte v odbore vodné hospodarstvo a vodné stavby,

» fakulte so zameranim na pracu v potravinarstve,

« strednej zdravotnickej Skole,

» strednej hotelovej skole,

» strednej Skole alebo na odbornom uciliSti zameranom na pracu v potravinarstve a na pracu

vo farmaceutickej vyrobe,

* strednej priemyselnej Skole stavebnej v Studijnom odbore vodohospodarske stavby,

* strednom odbornom ucilisti vodohospodarskom,

» strednej Skole alebo na odbornom ucilisti v odboroch starostlivosti o l'udské telo



* vzdelavacom zariadeni uskutoc¢niujucom rekvalifikacny akreditovany kurz v odbore kuchar,
caSnik a v odboroch starostlivosti o ludské telo, ktorému akrediticiu vydalo
Ministerstvo Skolstva Slovenskej republiky

* strednej veterinarnej Skole.

b) osvedcenim o odbornej spdsobilosti na vykonadvanie epidemiologicky zavaznych ¢innosti, ktoré
vydava regionalny hygienik.

Osvedcenie o odbornej sposobilosti na tieto ¢innosti vydava regionalny tirad verejného
zdravotnictva osobam, ktoré uspesne absolvovali skusku pred komisiou na preskusanie odborne;j
spdsobilosti na vykondvanie epidemiologicky zavaznych ¢innosti. Skuska sa sklada z pisomnej
Casti a z ustnej Casti, pricom predpokladom vykonania Ustnej Casti skusky je Uispesné vykonanie
pisomnej Casti skusky; obidve ¢asti skusky sa konaju v jeden den. Ziadatel Gspesne vykonal
sktisku, ak vyhovel z oboch &asti sktisky. Ziadatel’, ktory nevyhovel z jednej Gasti skasky, moze
poziadat’ o vykonanie opravnej skusky. Opravni skusku moéze vykonat najskor po dvoch
mesiacoch a najneskor do Siestich mesiacov odo dna konania skusky, ktora nevykonal uspesne. O
priebehu skusky a o jej hodnoteni skiSobna komisia regionalneho uradu vyhotovi zapisnicu, ktort
podpisuju vietci pritomni &lenovia skiSobnej komisie. Uspe$nému ziadatelovi o overenie
odbornej sposobilosti regionalny tirad vyda do 30 dni odo dna vykonania skusky osvedcenie o
odbornej spdsobilosti; ziadatel' sa prevzatim osvedcenia o odbornej sposobilosti stiva odborne
spdsobilou osobou. Osvedcéenie o odbornej spdsobilosti sa vydava na dobu neurcita.

Pri skuske ucastnici preukazuju znalosti z hygieny a epidemiolégie v rozsahu:
= pravne predpisy na useku ochrany zdravia,
= poziadavky na zdravotny stav zamestnancov,
= zakladné hygienické zasady,
* sanitacia v zariadeniach, v ktorych su vykonavané epidemiologicky zavazné ¢innosti,
= prenosné ochorenia, zakonitosti prenosu ich Sirenia vo vzt'ahu k profesijnym odvetviam,
= technologické a pracovné postupy, urCovanie kritickych miest, podla profesijného
Zamerania.

Zdravotna spéosobilost’ osob sa preukazuje potvrdenim o zdravotnej sposobilosti.
Potvrdenie o zdravotnej spdsobilosti na vykonavanie epidemiologicky zdvaznej c¢innosti
vydava lekar na zdklade lekarskej prehliadky. Lekar sucasne osobu pouci o pravach a
povinnostiach a o tom, Ze ho pri ochoreni musi vyhladat’. Lekarsku prehliadku nehradi
zamestnavatel, ale vySetrovana osoba na zdklade cennika prislusného lekara, s ktorym ma
podpisanii dohodu o poskytovani zdravotnej starostlivosti. V pripade zdravotnej
nesposobilosti lekar ziadne



potvrdenie nevystavi. Pravna zodpovednost za zdravotni spdsobilost na vykondvanie
epidemiologicky zavaznej ¢innosti je na strane vySetrovanej osoby.

Vsetky pravnické osoby a fyzické osoby opravnené na podnikanie musia

- mat’ k dispozicii potvrdenia o zdravotnej sposobilosti, osved¢enia o odbornej spdsobilosti a
doklady o vzdelani, aby boli k dispozicii kontrolnym organom pri vykone Statneho zdravotného
dozoru.

Ak pravnické a fyzické osoby opravnené na podnikanie su ¢inné pri epidemiologicky zavaznych
&innostiach, musia taktie spifat’ podmienky zdravotnej a odbornej sposobilosti.

Platné legislativne predpisy:

» Zakon €. 355/2007 Z.z. o ochrane, podpore a rozvoji verejného zdravia a o zmene a doplneni
niektorych zakonov

» Nariadenie vlady SR ¢. 354/2006 Z. z. ktorym sa ustanovuju poziadavky na vodu uréent na
I'udsku spotrebu a kontrolu kvality vody urcenej na I'udsku spotrebu v zneni neskorsich predpisov

(NV SR ¢. 496/2010 Z.z. )

» Vyhlaska MZ SR €. 585/2008 Z.z. ktorou sa ustanovuju podrobnosti o prevencii a kontrole
prenosnych ochoreni

Podklady boli ziskané z www stranky RUVZ Banska Bystrica



