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1. Giris

2019°un sonlarinda, yeni koronaviriis hastaligi 2019 (COVID-19) olarak bilinen akut bir
solunum yolu hastahig ortaya ¢ikti. COVID-19'dan sorumlu patojen, koronaviriis ailesinin bir
iiyesi olan ciddi akut solunum sendromu Koronaviriis 2dir (SARS-CoV-2. ayrica COVID-19
viriisii olarak da adlandirilir). COVID-19un artan yayimimina yamt olarak Diinya Saghk
Orgiitii (DSO), enfeksiyon dnleme ve kontrolii (IPC) dahil olmak iizere belirli konularda bir
dizi teknik kilavuz yayinlamigtir.

Bu teknik 6zet kilavuzlar, IPC belgelerini DSO'niin koronaviriisler de dahil olmak tzere
virislerle ilgili olan su, sanitasyon ve saghk atigi hakkindaki rehberine bagvurarak 6zet
halinde hazirlanmistir.  S6z konusu kilavuzlar. 6zellikle su ve sanitasyon uygulayicilarr ve
saglayicilar igin yazilmistir. Ayrica su, sanitasyon ve hijyen (WASH) riskleri ve
uygulamalari hakkinda daha fazla bilgi edinmek isteyen saghk hizmeti saglayicilari da
kilavuzdan faydalanabilir.

COVID-19 salgini da dahil olmak fizere tiim bulagict hastahk salginlari sirasinda insan
saghgn korunmast igin giivenli su. sanitasyon ve hijyenik kosullarin saglanmasi esastir.
Toplum i¢inde. evlerde, okullarda, pazar yerlerinde ve saglik tesislerinde iyi ve stirekli olarak
uygulanan WASH ve atik ydnetimi uygulamalarinin hayata gegirilmesi. COVID-19 virtsiiniin
insandan insana bulasmasini 6nlemeye yardimct olacaktir.

WASH ve COVID-19 viriisii ile ilgili en énemli bilgiler asagida dzetlenmistir.

a. Sik el yikama ve uygun el hijyeni, COVID-19 viriisii ile enfeksiyonu onlemek igin
kullanilabilecek en snemli 8nlemlerden biridir. WASH uygulavicilar. tesisleri iyilestirerek ve
kanitlannis davrams degisikligi tekniklerini kullanarak daha sik ve dizenli el hijveni
saglamak i¢in gahsmalidir.

b. DSO tarafindan yayinlanmis olan igme suyu ve sanitasyon hizmetlerinin giivenli
yonetimi konusunda rehberlik. COVID-19 salgini igin gegerlidir. Ek tnlemlere gerek yoktur.
Ozellikle dezenfeksiyon. COVID-19 viriisiinin daha luzh 6imesini kolaylastiracaktir.

c. Su ve sanitasyon hizmetlerini giivenli bir sekilde yoneterek ve iyi hijyen uygulamalan
uygulayarak birgok ortak fayda saglanacaktir. Bu tir cabalar. her yil milyonlarca liime neden

olan diger bulagici hastahiklart 6nleyecektir.




Su anda, COVID-19 viriisiiniin igme suyunda veya kanalizasyonda hayatta kaldigina dair bir
kanit yoktur. COVID-19 virtisiiniin morfolojisi ve kimyasal yapisi; gevrede hayatta kalma ve

etkili inaktivasyon onlemleri diger tasiyict bireylere ait koronaviriislerinin ozelliklerine
benzemektedir. Bu nedenle. bu 6zet kilavuz. mevcut kanitlar temeline ve daha genel olarak,
DSO'niin  “kanalizasyon ve igme suyunda viriislere kargi nasil korunulur™ rehberine
dayanmaktadir. Bu belge, COVID-19 viriisiiniin mevcut bilgisine dayanmaktadir ve yeni
bilgiler elde edildikge glincellenecektir.

1.1 COVID-19 Bulasicihgi

COVID-19 viriisiintin iki ana bulasma yolu vardir: solunum ve temas. Solunum damlaciklar,
enfekte bir kisi oksiirdiglinde veya hapsirdiginda ortaya ¢ikar. Solunum semptomlari olan
biriyle (6rnegin hapsirma, oksiirme) yakin temasta bulunan herhangi bir kisinin potansiyel
olarak enfektif solunum damlaciklarina maruz kalma riski vardir. Damlaciklar ayrica viriisiin
yasayabilecegi yiizeylere de inebilir; dolayisiyla, enfekte olmus bir bireyin yakin gevresi, bir
iletim kaynagi olarak islev gorebilir (temas ile bulagma olarak bilinir).

Enfekte bir kisinin diskisindan COVID-19 viriisiine yakalanma riski diisik gibi
gorinmektedir. COVID-19 viriisiiniin bagirsak enfeksiyonuna yol agabilecegine ve diskida
mevcut olabilecegine dair bazi kanitlar vardir. Dogrulanmis COVID-19 hastahgi vakalarmmn
yaklasik % 2-10unun diyare (ishal) ile bulastigi ve iki ¢alismada da COVID-19 hastalarinm
fekal maddesinde COVID-19 viral RNA fragmanlar saptandigi bilinmektedir. Bununla
birlikte, bugiine kadar sadece bir ¢alisma COVID-19 virtisint tek bir digki drneginden
kiiltirlenmistir. COVID-19 viriisiiniin fekal-oral yolla bulastigina dair herhangi bir rapor
bulunmamaktadir.

1.2 COVID-19 Viriisiiniin ig:me Suyunda, Yiizeylerde, Diskida Ve Kanalizasyonda
Kalicihig

icme suyunda kalicilik miimkiin olmakla birlikte, tasiyici bireylerden kaynaklanan viriislerin
yiizey veya yeralti suyu kaynaklarinda mevcut olduklarina veya kirli igme suyu yoluyla
bulastiklarina dair mevcut bir kanit yoktur. COVID-19 viriisii, kirilgan bir dis zari olan zarfli
bir virtistiir. Genel olarak, zarflanmis viriisler ¢evrede daha az kararlidir ve klor gibi
oksidanlara karsi daha hassastirlar,  COVID-19 virlistiniin su veya kanalizasyonda hayatta
kalmast hakkinda bugiine kadar hi¢bir kanit olmamakla birlikte. virlistin. su yvoluyla bulastigi
bilinen (adenoviriisler. noroviriis, rotaviriis ve hepatit gibi) zarfsiz insan enterik viriislerinden
snemli 6lgiide daha hizli etkisiz hale gelmesi muhtemeldir. Ornegin, bir ¢alismada, tasiyici
bir insan koronaviriisiiniin klorsuz musluk suyunda ve 20 © C'de hastane atik suyunda sadece
2 giin hayatta kaldigi tespit edilmistir.

Diger arastirmalar. insan koronaviriislerinin bulasict gastroenterit koronaviriis ve fare hepatit
virlisiiniin. 23 °Cde 2 haftada ve 25 °Cide 2 giinde % 99.9'luk bir &lim gosterdigi
belirlenmistir. Yitksek veya dilsiik pH’da. giines 15181 ve yaygin dezenfektanlar (klor gibi)
viriisiin 6lumunii kolaylastirmaktadir.



COVID-197 neden olan viriisiin yiizeylerde ne kadar siire hayatta kaldigi kesin degildir.
Ancak diger koronaviriisler gibi davranmasi muhtemel goriinmektedir. Tastyict bireylere ait
koronaviriislerinin ylizeylerde hayatta kalmasina dair yakin zamanda yapilan bir inceleme. 2
saat ila 9 giin arasinda degisen biiyiik degiskenlik bulmustur. Hayatta kalma siiresi, yiizey tipi,
sicaklik, bagil nem ve viriisiin spesifik olusu dahil olmak iizere bir dizi faktore baghdir. Ayni
inceleme. %70 etanol veya sodyum hipoklorit gibi yaygin dezenfektanlar kullanilarak 1
dakika i¢inde etkili inaktivasyonun elde edilebildigini saptamistir.

1.3 Su Kaynaklarinin Giivenliginin Saglanmasi

COVID-19 virlisii igme suyu kaynaklarinda tespit edilmemistir ve mevcut kanitlara
dayanarak, su kaynaklarinda bulunma riski dusiikttr. lyi kontrollii ortamlarda gergeklesen
tastytct bireylerden kaynakli koronaviriislerin laboratuvar g¢alismalari, virlisiin diski ile
kontamine sularda giinlerce haftalarca bulagict kalabilecegini gostermistir.  Su kaynaklarini
korumakla baslayarak su giivenligini artrmak i¢in suyun dagitim. toplama veya tiketim
noktasinda aritilmasi ve aritilmis suyun diizenli olarak temizlenmis ve iistii kapah kaplarda
evde giivenli bir sekilde depolanmasini saglamak gibi bir takim onlemler alinmasi nem arz
etmektedir.

Filtrasyon ve dezenfeksiyon kullanan geleneksel, merkezi su artma yontemleri COVID-19
viriisiinii inaktive etmelidir. Diger tasiyici bireylerden kaynakii koronaviriislerin ultraviyole
(UV) 1s1g1 ile klorlama ve dezenfeksiyona duyarli olduklarr gosterilmistir. Zarflanmis viriisler,
saglam olmayan bir lipit konak hiicre zari ile gevrili oldugundan, COVID-19 virisiintin.
protein kaplamast olan coxsackieviruses gibi diger birgok virlise nispeten klor ve diger
oksidan dezenfeksiyon islemlerine kargi daha duyarh olmasi muhtemeldir. Etkili merkezi
dezenfeksiyon igin pH <8.0’da en az 30 dakika temas siiresinde bulunmali ve sonra>0.5 mg/L
serbest klor konsantrasyonu ile islenmelidir.

Dagitim sistemi boyunca bakive klor muhafaza edilmelidir. Merkezi su aritma ve glivendi
borulu su kaynaklarmin bulunmadigi yerlerde. yiiksek performansli ultrafiltrasyon veya
nanomembran filtreler, giines isinlamast, suyun kaynatilmasi, bulanik olmayan sularda UV
veya serbest klor dozlamasi virlisiin giderilmesinde etkili evsel su aritma uygulamalaridir.

1.4 Atik Su ve Diski Atiklarinin Giivenli Bir Sekilde Yonetilmesi

COVID-19 viriistintin. atik su aritumin tabi olan veya olmayan kanalizasyvon sistemleri yoluyla
bulastigina dair kanit yoktur. Ayrica, kanalizasyon veya atik su aritma isgilerinin 2003 yiiinda
baska bir tiir koronaviriisiin neden oldugu (SARS) salginina sebep olduguna dair bir kanit
yoktur. Entegre bir halk sagligi politikasinin bir pargasi olarak, kanalizasyon sistemlerinde
tasinan attk sular iyi tasarlanmig ve iyi ydnetilen merkezi atik su aritma tesislerinde
aritilmalidir. Aritma tesisinin her asamasi (ayrica tutma siiresi ve seyreltme) potansiyel riskin
daha da azalmasina neden olur. Bir atuk stabilizasyon havuzu (vani bir oksidasyon havuzu
veya lagiin), genellikle nispeten uzun tutma stireleri (yani 20 giin veya daha uzun). birlesik
olarak patojenlerin yok edilmesine uygun pratik ve basit bir attk su aritma teknolojisi olarak
kabul edilir. Bu yontem giines 1181, yliksek pH seviyeleri, biyolojik aktivite ve diger faktdrler
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ile patojen yikimmni hizlandinir. Meveut atik su aritma tesislerinin virlsleri gidermek icin
optimize edilmesi gerekirse son bir dezenfeksiyon adimi distiniilebilir.

Atiksu aritma tesislerindeki iscilerin saghgmi korumak igin en iyi uygulamalar izlenmelidir.
Calisanlar, koruyucu dis giyim, eldiven, bot, gozliik veya yiiz siperi ve maske igeren uygun
kisisel koruyucu ekipman (PPE) giymelidir; sik sik el hijyeni yapmahdirlar; ve gozleri, burnu
ve agz! yikanmamis ellerle dokunmaktan kaginmahdirlar.

2. Saghk Hizmetlerinde Temizlik

Saglik hizmetleri ortamlarinda su, sanitasyon ve hijyen i¢in Onerilen mevcut onlemler.
hastalara yeterli bakimi saglamak, ayrica hastalari, personeli ve bakictlari enfeksiyon
risklerinden korumak igin onemlidir. Asagidaki eylemler dzellikle onemlidir: (i) giivenli diski
yonetimi (diski ve idrar), hi¢ kimsenin diski ile temas etmeden dogru bir sekilde aritlip
bertaraf edilmesi; (ii) uygun teknikleri kullanarak sik sik el hijyeninin saglanmasi; (iii)
diizenli temizlik ve dezenfeksiyon uygulamalarimin uygulanmast; ve (iv) saghk hizmetleri
atiklarimin giivenli sekilde yonetilmesidir. Diger onemli ve tavsiye edilen Onlemler;
personele, bakicilara ve hastalara yeteri kadar saglikli igme suyu saglamak: kisisel hijyenin,
hastalar, personel ve bakicilar igin el hijyeni dahil, korunmasini saglamak: diizenli olarak
carsaf ve hasta giysilerinin ytkanmasi; yeterli ve erisilebilir tuvaletler saglamak (COVID-19
teyit edilmis ve siipheli olanlar i¢in ayri tesisler olacak sekilde): saglik hizmetleri atiklarmi
ayirma ve giivenli bir sekilde bertaral etme seklindedir. Bu oneriler ile ilgili detaylar icin
cevre saghg standartlarinda saglik bakimina bakiniz.

2.1. El Hijyen Pratikleri

El hijyeni oldukga onemlidir. ‘El hijyeni igin 5 saniye’ olarak bilinen uygulamanin
talimatlarina gore eller sabun ve su ile veya alkol bazh el sivilsi ile yrkanmalidir. Lller
pbriintir sekilde Kirli degilse. tercih edilen yontem alkol bazl sivi e uygun teknik
kullanilarak 20-30 saniye elleri ovmakur. Eller gdzle goriiliir sekilde kirlenmigse, uygun
teknik ile sabun ve su kullanarak 40-60 saniye eller yikanmahdir. EI hijyeni: kigisel koruma
ckipmanlarint giymeden once ve g¢ikardiktan sonra. eldiven degistirirken. COVID-19
enfeksivonu tevit edilmis veya siiphelisi veya bu kisilerin atiklari ile temastan sonra. herhangi
bir solunum salgist ile temastan sonra. yemekten dnee ve tuvalet kulfandiktan sonra olmak

{izere bes anin hepsinde saglanmalidir.

Alkol bazli ¢l sivist ve sabun voksa, o zaman el ytkama igin klorlu su (% 0.05) Kullanmak bir
secenektir, ancak sik stk kullamlmast ideal degildir. Ciinki sik kullammi dermatite yol
acabilmekte. bu da enfeksivon ve astim riskini arturmaktadir. Yine de &teki seceneklerin
uygun olmamasi durumunda klorlu su ile el temizligi bir se¢enektir.

Bakim ve kisisel koruma ekipmanlari degisim noktalarinin hepsinde tim saghk calisanlar
icin fonksiyonel el hijyen tesisleri bulunmalidir. Ek olarak fonksiyonel el hijyen tesislert tlim
hastalar. aile iiyeleri. ziyaretgiler i¢in uygun olmali ve tuvaletler. bekleme ve yemek odalars
ayrica umumi alanlarin 5 metre igerisinde yer almalidir.



2.2. Sanitasyon ve Sihhi Tesisat

Siipheli veva COVID-19 hastaligr dogrulanmis olan Kisilere kendi tvaletleri verilmelidir,
Tuvaletler diizgiin ¢ahsmal ve g¢alisan tahliye tuzaklarma sahip olmahdir. Miimkiin
oldugunda tuvaletin kapagi kapali iken sifonu cekilmeli ve damlaciklarin sagilmasi
snlenmelidir. Eger bu kisiler igin ayrt tuvalet verilme imkant yok ise Kisisel koruma ekipman
olan. egitimli temizlik gdrevlisi tarafindan giinde en az iki kere temizienmeli ve dezentekte
edilmelidir. Ek olarak, talimatlara uygun olarak biitiin saglik ¢alisanlari biittin hastalardan ayrs
tuvalet kullanmahdir.

Diinya Saghk Oreiiti (WHO). standart atksu aritma il birlikte kapal banyo drenajlars.
havalandirma sistemine aerosol haline gelmis diskinin kagmasini engelleyen geri akis vanalary
butunan bakimli sistemlerin kullamlmasint dnermektedir. Sthhi tesisattaki ve havalandirma
sistemindeki zayiflik Hong Kong'ta 2003 yilinda yiiksek katli binadan acrosol haline gelmis
SARS korona virlisiin yaytimasma katkida bulunmustur. COVID-19 viriistiniin yiiksek
apartmanlarda arizali tuvaletlerden yayilmasi konusunda da benzer kavgilar dife getirilmistir.
Saghk hizmetleri tesisleri Kanalizasyona bagliysa. atik su aritma tesisine ulagmadan yvoya
bertaral tesisine gelmeden herhangi bir kayip veya kacak olmadigr onaylanmahdr, Toplama.
aritma ve bertaraf sistemlerinin yeterliligine iliskin riskleri azaltmak igin dnceliklendiriloig
kritik kontrol noktalarini iceren giivenlik plam takip edilmelidir. Ditstik kaynaklr daha kiigtik
saghk hizmetleri tesisleri igin, alan ve yerel kosullar izin veriyorsa. cukur tuvaletler tercih
cdilen secenek olabilir. Diskr ile ¢evre kirlenmesi dnlemek i¢in standart onlemler alinmalidir.

Bu énlemler cukurun tabani ve veralt suyu kaynagr arasida 1.3 metre olmasn (huba

kumlar. cakillar ve catak olusumlarinda 1.5 metreden daha fazla alan olmalidicy e
wvaletlerin en azindan herhangi bir yeralu suyvu kaynagma yatay olarak 30 metre uzakia

olmalidir (s1g kuyular ve sondajlar dahil).

Yiiksek bir yeralti suyu kaynagi veya gukurlari kazmak igin yer eksikligi varsa gegirimsiz
saklama kaplarinda diski tutulmahidir ve ek muamele veya giivenli imha veva her ikisi icin
saha disina tasimadan dnce mimkiin oldugunca beklenmelidir ve virlis sevivesinin azatmass

saglanmalidir,

Tutma siirelerini en ist diizeve ¢ikarmak igin iki tankli paralel sistem, bir tank dolana kadar
teki tankin bekletilmesine izin verilerek kultanilabilir. Tanklar temizlerken veya bosaltirken
sicramasini ve damiaciklarin serbest kalmasini onlemek igin dzel bakim onlemleri alinmahidir.

2.3. Tuvaletler ve Diski

Diski ile dogrudan veva dolayli temas edildiginde ¢l hijveninin yapilmasi Kritikur celler

kirlivse. sabun ve su tercih edilir). Eger hastamin tuvalete gitme imkan yok ise: digki bez e



alir ve yalmizea siipheli veva COVID-19 teyit edilmis hastalarin kullandigr tuvaletlere
bosalulir. Biitin saghk sisteminde slipheli veya COVID-19 teyit edilmiy hastalar dahil disks
bivolojik tehlikedir ve uygun sekilde antlmalidic. Digka ile ilgilenen Kistler diinya saghk
Sreditiiniin onlemlerine uymalr ve Kigisel koruma ekipmanlarm kullanmahdir. Kullanihs
olan bezler bulagier atiklar olarak uygun bicimde bertaraf edilmelidir. Cabisanlar Kisisel
koruvucu ekipmanlart nastl giyecekleri. kullanacaklart ve ¢tkaracaklart konusunda uygun
sekilde egitilmelidir. Kisisel koruma ekipmanlart meveut degilse veya tedarik siirliysa, el
hijveni diizenli olarak uygulanmah ve ¢ahisanlar herhangi stipheli veva tevit edilmiy vakadan

enaz 1 m uzakbkta olmahdir.

I:ger vatak lazimhgr kullamlbryor ise digkinin bertarafindan sonra lazimhk dogal deterjan ve su
le vikamp %0.5 lik klorlu soliisvon ile dezenfekte edilip. temiz su ile durulanmahdir.
Durulama suyu tuvalete dokiimelidir. Diger etkili dezenfektanlar ticari olarak temin
edilebilen; kuaterner amonyum bilesiklerini igeren setilpiridinyum kloriir ve 500-2000 mg/L
konsantrasyonlarda perasetik veya peroksiasetik asitlerdir ve treticinin talimatlarma ¢ore
kullanthr.

Klor, biiyiik miktarlarda kati ve ¢dziinmiis organik i¢eren ortamm dezenfekte edilmesi i¢in
ctkisizdir. Bu nedenle. taze diskiva Klor cozeltisi eklemenin simirh bir yaran vardi e
muhtemelen. bu sigramava baglh riskler dogurabilir.

2.4.Tuvaletlerin Bosaltilmasi ve Tanklarmn idaresi Ve Diskilarin Saha Disinda Tagmmasi

COVID-19 hastalarimin kutlandiklari tuvaletlerin veya digki tanklarimin dolmadan bosaltilmast
icin herhangi bir sebep yoktur. Genel olarak. diskiyr glivenle yonetmek icin en iyi
uyeulamalar wkip edilmelidie. Tuvalet veya tatma tanklar hasta talebini kargilavacak sekilde
ve vakalarda olast ani artislart g6z dniinde bulundurarak tasarlanmahdir. Ayrica. tiretilen atik
su miktarlarina gére tuvaletleri ve tutma tanklarint bosaltmak icin diizenli bir program
olmalidir. Kisisel korunma ekipmanlari digkinin saha digina  gikartilmas sirasinda
kullanilmast ve diskinin sigramamasi konusunda 6zen gosterilmelidir. Ekiplerin tanklarin
veva kamyonlanin bogalulma sirasinda da dikkat etmesi gerckmektedir. Atiklar bertaraf
cttikten sonra ve daha fazla bulagma riski kalmadizi durumda. bireyler Kisisel koruma
ekipmanlarini gtivenli bir sekilde ¢ikarmali ve tagima aracina binmeden Once el temizliging
yapmaldir. Diskimin saha dismda bertaraf miimkin degil ise saha icerisinde kireg Kullanilarak
yaptlabilir. Kireg uygulamasi igin %107Iuk kireg gamuru 10 bivim atik igin I birim olacak
sekilde eklenmelidir.

2.5 Temizlik Pratikleri

Saglik hizmetleri tesisleri igin mevcut dnerilen temizlik ve dezenfeksiyon prosediirleri tutarh
ve dogru bir sekilde izlenmelidir. Camasirlar yikanmali ve COVID-19 vakalarmin bakim
aldig tiim ortamlarda (6rnegin tedavi tniteleri, toplum bakim merkezleri) glinde en az bir kez
ve bir hasta taburcu edildiginde temizlenmelidir. Yaygin olarak kullantlan hastane
dezenfektanlart dahil bircok dezenfektan, COVID-19 viriisi gibi zarfli viriislere kars!
etkilidir. Su anda DSO asagida verilen kullanimlar Snermektedir:




e Yeniden kullanilabilir 6zel ekipman (6rnegin, termometreler) gibi kullanimlar
arasindaki kiigiik alanlar1 dezenfekte etmek i¢in% 70 etil alkol;

e Yiizeyleri dezenfekte etmek i¢in% 0.5 (5000 ppm’ye esdeger) sodyum hipoklorit.

COVID-19 enfeksivonu olan hastalardan kirli yataklar. havlular ve giysilerle ugrasan tiim
bireyler, agir is¢ilikte kullanilan eldivenler, maske. géz korumasi (gozliik veya yiiz kalkani).
uzun kollu bir elbise, siviya dayanikli degilse 6nliik giyilmesi ve bot veya kapali ayakkabilar
ile miidahale edilmelidir. Kan veya viicut sivilarina maruz kaldiktan sonra ve kisisel koruyucu
donanimlar (KKD) ¢ikarildiktan sonra el hijyeni yapmalidiriar. Kirli ¢amasirlar. herhangi bir
katr diskiyr dikkatlice gikardiktan ve tuvalet veya tuvalet i¢ine atilmak lizere kapali bir kovaya
koyduktan sonra a¢ik bir sekilde etiketlenmis. sizdirmaz torbalara veya kaplara
yerlestirilmelidir. Camasir deterjani ile 60—90 °C’de 1lik su ile makine ile yrtkanmasi tavsiye
edilir. Camasirlar daha sonra rutin prosediirlere gore kurutulabilir. Makinede yikama miimkiin
degilse, carsaflar biiyiik bir tamburda sicak suya ve sabuna batirilarak karistirihr ve sigramayi
onlemek icin dikkatli olunmalidir. Daha sonra tambur bosaltilmali ve keten bezler yaklagik 30
dakika boyunca %0.05 klor igine batirilmahdir. Son olarak. ¢amasirlar temiz suyla
durulanmali ve carsaflarin giines 1s1g1 altinda tamamen kurumasina izin verilmelidir. Diski
yiizeyler iizerindeyse (garsaflar veya yer gibi) diski havlularla dikkatlice ¢ikariimali ve hemen
tuvalet veya tuvalet igine atilmahdir. Havlular tek kullanimliksa, bulagici atik olarak islem
gérmelidir; eger tekrar kullamilabilirlerse, kirli ¢amagir olarak degerlendirilmelidirler. Daha
sonra bu alan, dokiilen viicut sivilari i¢in temizlik ve dezenfeksiyon prosediirleri hakkmdaki
yavinlanmis kilavuzlar izleverck temizlenmeli ve dezenfekte editmelidir (6rnegin. %60.5
serbest klor ¢ozeltisi ile) .

2.6 Kisisel Koruyucu Donanmimlar(KKD), Yiizeyler ve Zeminlerin Yikanmasindan Gri
Su Veya Suyun Giivenli Bir Sekilde Atilmasi

DSO onerileri. yardimer eldivenleri veya agir hizmet tipi, yeniden kullamlabilir plastik
onlitkleri sabun ve su ile temizlemek ve daha sonra her kullanimdan sonra %0.5 sodyum
hipoklorit ¢ozeltisi ile dekontamine etmektir. Tek kullanimlik eldivenler (nitril veya lateks) ve
onlikler her kullanimdan sonra atilmali ve tekrar kullanilmamahdir: KKD ¢ikarildiktan sonra
el hijyeni yapilmahdir. Gri su, Onceki temizlikte kullanilan dezenfektan igeriyorsa,
klorlanmasi veya tekrar islenmesi gerekmez. Bununla birlikte, bu suyun bir fosseptik sisteme
veva kanalizasyona bagli drenajlarda veya sizdirmah bir gukura atilmas: onemlidir. Gri su bir
atik kanali ¢ukuruna atilirsa, karismayr ve tagma durumunda olasi maruziyeti Gnlemek igin
cukur saglik hizmeti tesisi alani ¢itle gevrilmelidir.

2.7 Saghk Hizmeti Atiklarmm Giivenli Yonetimi

Saglik hizmetleri augmin giivenli bir sekilde yonetilmesine yonelik en iyi uygulamalara
uyulmahdir, buna sorumluluk alma ve bu auklari giivenli bir sekilde bertaraf etmek igin
yeterli insan ve maddi kaynaklar dahil olmalidir. Saglhik atiklarinin islenmesi sirasinda
dogrudan ve korunmasiz insan temasinin COVID-19 viriistintin bulasmasina neden olduguna
dair bir kamt yoktur. COVID-19 hastalarimin bakimi sirasinda tretilen tiim saghk hizmetleri
atiklari, belirlenmis kaplarda ve torbalarda giivenli bir sekilde toplanmali, islenmeli ve daha




sonra tercihen yerinde giivenli bir sekilde atilmah veya islenmelidir. Atklar saha disina
tasinirsa, nerede ve nasil aritilacak ve imha edilecegini anlamak &nemlidir. Saghk atigi
kullanan herkes uygun KKD (bot, dnliik, uzun kollu elbise, kalin eldiven, maske ve gozliik
veya yiiz siperi) kullanmali ve ¢ikardiktan sonra el hijyeni yapmahidir. Daha fazla bilgi i¢in
DSO kilavuzuna. saghk hizmetleri faaliyetlerinden kaynaklianan atiklarin giivenli yonetimine
bakilmahdir.

3. Evlerde ve Topluluklarda El Yikama Uygulamalar: i¢in Dikkat Edilmesi Gereken
Noktalar

Evde ve toplumda en iyi el yikama uygulamalarint stirdirmek, COVID-19un yayiimasim
onlemek ve evde onaylanmus vakalarin bakimmi yapmak igin de dnemlidir. Diizenli ve dogru
el hijyeni 6zellikle 6nemlidir.

3.1 El Hijyeni

Saglik dist bakim ortamlarinda el hijyeni, COVID-19 enfeksiyonunu dnlemek igin
kullanilabilecek en Snemli dnlemlerden biridir. Evlerde, okullarda ve pazarlar, ibadet yerleri
ve tren veya otobiis istasyonlari gibi kalabalik kamusal alanlarda, yiyecek hazirlamadan nce.
vemekten Snce ve sonra. tuvaleti kullandiktan veya bir cocuk bezini degistirdikten ve
hayvanlara dokunduktan sonra diizenli el yitkama yapilmahdir. Ellerin yikandigi yerler, suyun
ve sabunun tuvalete mesafesi 5 m. i¢erisinde olmalidir.

3.2 Atizn Isleme ve Tasima Gereksinimleri

En iyi el yikama uygulamalan, ozellikle sabun ve temiz su ile el ykama kesinlikle
uygulanmah ve siirdiiriilmelidir, ¢tinkii bunlar COVID-19 bulasmasma ve genel olarak
bulagici hastaliklarin yayilmasina énemli bir ek engel olusturmaktadir. Diizenli olarak
temizlenmis, erisilebilir ve isleyen tuvalet veya tuvaletlere ve kanalizasyonun giivenli bir
sekilde muhafaza edilmesine, taginmasina, antilmasina ve nihai olarak bertaraf edilmesine
erisimin saglanmasiyla baglayarak, tiim sihhi tesisat zinciri boyunca insan digkisinin glivenli
bir sekilde yonetilmesine dikkat edilmelidir. Ev ortaminda siipheli veya teyit edilmis COVID-
19 vakalan oldugunda, bakicilart ve diger aile liyelerini COVID-19 viriisiini igerebilecek
solunum salgilart ve digki ile temas riskinden korumak i¢in acil dnlem alinmahidir. Hastanin
bakim alani boyunca sikga dokunulan viizeyler. masalar, karyolalar ve diger vatak odasi
mobilyalari gibi diizenli olarak temizlenmelidir. Banyolar giinde en az bir kez temizlenmeli ve
dezenfekte edilmelidir. Once temizlik i¢in diizenli ev sabunu veya deterjan kullaniimali ve
daha sonra durulamadan sonra % 0.5 sodyum hipoklorit (yani 5000 ppm veya% 5 sodyum
hipoklorit ila 9 kisim su igeren 1 kisim ev tipi agartict) iceren diizenli ev dezenfektani
kullamlmalidir. Maske, gdzliik. siviya dayamkh onlik ve eldivenler dahil olmak tlizere
temizlik sirasinda KKD giyilmeli ve KKD ¢ikanildiktan sonra alkol bazli bir el ovma veva
sabun ve su ile el hijyeni yapilmahidir.

3.4 Belge ve Arka Plan Hakkinda Not




Bu teknik 6zetin icerigi. su anda COVID-19 viriisii ve koronaviriis ailesindeki diger viriislerin
kalicthgr hakkinda meveut bilgilere dayanmaktadir. Mikrobiyologlar ve virologlar.
enfeksiyon kontrol uzmanlari ve acil durumlarda ve hastalik salginlarnda WASH ve IPC
hakkinda pratik bilgiye sahip olanlardan gelen girdileri ve tavsiyeleri yansitir.
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