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COVID-19 ICIN SU, SANITASYON, HIJYEN VE ATIK
YONETIMI

Teknik 6zet bildirisi
3 Mart 2020

1. Giris

2019'un sonlarinda, yeni koronaviriis hastaligi 2019 (COVID-19) olarak bilinen akut bir
solunum yolu hastahigi ortaya ¢ikti. COVID-19'dan sorumlu patojen, koronavir(s ailesinin bir
uyesi olan ciddi akut solunum sendromu Koronavirls 2'dir (SARS-CoV-2, ayrica COVID-19
virlsu olarak da adlandirilir). COVID-19'un artan yayilimina yanit olarak Diunya Saglk
Orgiitli (DSO), enfeksiyon énleme ve kontrolii (IPC) dahil olmak izere belirli konularda bir
dizi teknik kilavuz yayinlamistir.

Bu teknik 6zet kilavuzlar, IPC belgelerini DSO'niin koronavirisler de dahil olmak uzere
virGslerle ilgili olan su, sanitasyon ve saglik atigi hakkindaki rehberine basvurarak oOzet
halinde hazirlanmistir. S0z konusu kilavuzlar, 6zellikle su ve sanitasyon uygulayicilari ve
saglayicilart icin 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 (zere tum bulasici hastalik salginlari sirasinda insan
saghiginin korunmasi icin glvenli su, sanitasyon ve hijyenik kosullarin saglanmasi esastir.
Toplum icinde, evlerde, okullarda, pazar yerlerinde ve saglik tesislerinde iyi ve strekli olarak
uygulanan WASH ve atik yonetimi uygulamalarinin hayata gegirilmesi, COVID-19 virusin(n
insandan insana bulasmasini 6nlemeye yardimci olacaktir.

WASH ve COVID-19 virUsti ile ilgili en 6nemli bilgiler asagida 6zetlenmistir.

a. Sik el yikama ve uygun el hijyeni, COVID-19 virlsu ile enfeksiyonu énlemek icin
kullanilabilecek en 6nemli 6nlemlerden biridir. WASH uygulayicilari, tesisleri iyilestirerek ve
kanitlanmis davranis degisikligi tekniklerini kullanarak daha sik ve dizenli el hijyeni
saglamak icin calismahidir.

b. DSO tarafindan yayinlanmis olan icme suyu ve sanitasyon hizmetlerinin givenli
yonetimi konusunda rehberlik, COVID-19 salgini i¢in gecerlidir. Ek 6nlemlere gerek yoktur.
Ozellikle dezenfeksiyon, COVID-19 virisiiniin daha hizli 6Imesini kolaylastiracaktir.

C. Su ve sanitasyon hizmetlerini glvenli bir sekilde yoneterek ve iyi hijyen uygulamalari
uygulayarak bircok ortak fayda saglanacaktir. Bu tiir ¢abalar, her yil milyonlarca 6ltime neden
olan diger bulasici hastaliklari 6nleyecektir.
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Su anda, COVID-19 virisiiniin icme suyunda veya kanalizasyonda hayatta kaldigina dair bir
kanit yoktur. COVID-19 virsunun morfolojisi ve kimyasal yapisi; cevrede hayatta kalma ve
etkili inaktivasyon onlemleri diger tasiyici bireylere ait koronavirislerinin 6zelliklerine
benzemektedir. Bu nedenle, bu 6zet kilavuz, mevcut kanitlar temeline ve daha genel olarak,
DSO’niin  “kanalizasyon ve igme suyunda virislere karsi nasil korunulur” rehberine
dayanmaktadir. Bu belge, COVID-19 virusinin mevcut bilgisine dayanmaktadir ve yeni

bilgiler elde edildikge glincellenecektir.

1.1 COVID-19 Bulasicihigi

COVID-19 virdsunin iki ana bulasma yolu vardir: solunum ve temas. Solunum damlaciklart,
enfekte bir kisi Okslrdiginde veya hapsirdiginda ortaya ¢ikar. Solunum semptomlari olan
biriyle (6rnegin hapsirma, 6ksirme) yakin temasta bulunan herhangi bir Kisinin potansiyel
olarak enfektif solunum damlaciklarina maruz kalma riski vardir. Damlaciklar ayrica viriisiin
yasayabileceQi yizeylere de inebilir; dolayisiyla, enfekte olmus bir bireyin yakin gevresi, bir
iletim kaynag olarak islev gorebilir (temas ile bulasma olarak bilinir).

Enfekte bir kisinin diskisindan COVID-19 virlsune yakalanma riski dusik gibi
gorinmektedir. COVID-19 virlsiniin bagirsak enfeksiyonuna yol acgabilecegine ve diskida
mevcut olabilecegine dair bazi kanitlar vardir. Dogrulanmis COVID-19 hastaligi vakalarinin
yaklasik % 2-10'unun diyare (ishal) ile bulastigi ve iki calismada da COVID-19 hastalarinin
fekal maddesinde COVID-19 viral RNA fragmanlari saptandigi bilinmektedir. Bununla
birlikte, bugline kadar sadece bir ¢alisma COVID-19 virtisunid tek bir diski drneginden
kaltarlenmistir. COVID-19 virtsuniin fekal-oral yolla bulastigina dair herhangi bir rapor
bulunmamaktadir.

1.2 COVID-19 Virisuniin icme Suyunda, Yuzeylerde, Diskida Ve Kanalizasyonda
Kaliciligi

icme suyunda kalicilik miimkiin olmakla birlikte, tasiyici bireylerden kaynaklanan viriislerin
yuzey veya yeralti suyu kaynaklarinda mevcut olduklarina veya kirli icme suyu yoluyla
bulastiklarina dair mevcut bir kanit yoktur. COVID-19 virusu, kirilgan bir dis zari olan zarfli
bir virtstir. Genel olarak, zarflanmis virGsler cevrede daha az kararlidir ve klor gibi
oksidanlara karsi daha hassastirlar. COVID-19 virtsunun su veya kanalizasyonda hayatta
kalmasi hakkinda bugune kadar hicbir kanit olmamakla birlikte, virtsin, su yoluyla bulastigi
bilinen (adenovirdsler, norovirls, rotavirlis ve hepatit gibi) zarfsiz insan enterik virislerinden
onemli 6lciide daha hizli etkisiz hale gelmesi muhtemeldir. Ornegin, bir calismada, tasiyici
bir insan koronavirtstunin klorsuz musluk suyunda ve 20 ° C'de hastane atik suyunda sadece
2 glin hayatta kaldigi tespit edilmistir.

Diger arastirmalar, insan koronavirislerinin bulasici gastroenterit koronaviriis ve fare hepatit
virtsiinin, 23 °C'de 2 haftada ve 25 °Cde 2 gunde % 99.9'luk bir 6lum gosterdigi
belirlenmistir. Yiksek veya disik pH’da, glnes 1sig1 ve yaygin dezenfektanlar (klor gibi)
virtisun 6lumund kolaylastirmaktadir.
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COVID-19a neden olan virlsin yizeylerde ne kadar sire hayatta kaldigi kesin degildir.
Ancak diger koronavirlsler gibi davranmasi muhtemel gérinmektedir. Tasiyici bireylere ait
koronavirUslerinin ylizeylerde hayatta kalmasina dair yakin zamanda yapilan bir inceleme, 2
saat ila 9 giin arasinda degisen blyuk degiskenlik bulmustur. Hayatta kalma siresi, yizey tipi,
sicaklik, bagil nem ve virisun spesifik olusu dahil olmak Uzere bir dizi faktére baghdir. Ayni
inceleme, %70 etanol veya sodyum hipoklorit gibi yaygin dezenfektanlar kullanilarak 1

dakika icinde etkili inaktivasyonun elde edilebildigini saptamistir.

1.3 Su Kaynaklarinin Guvenliginin Saglanmasi

COVID-19 virGst icme suyu kaynaklarinda tespit edilmemistir ve mevcut kanitlara
dayanarak, su kaynaklarinda bulunma riski distiktiir. lyi kontrollii ortamlarda gerceklesen
tastyict bireylerden kaynakli koronavirtslerin laboratuvar calismalari, virtisin digki ile
kontamine sularda giinlerce haftalarca bulasici kalabilecegini gostermistir. Su kaynaklarini
korumakla baslayarak su guvenligini artirmak icin suyun dagitim, toplama veya tiketim
noktasinda aritilmasi ve aritilmis suyun dizenli olarak temizlenmis ve Ustl kapah kaplarda
evde guvenli bir sekilde depolanmasini saglamak gibi bir takim dnlemler alinmasi 6nem arz
etmektedir.

Filtrasyon ve dezenfeksiyon kullanan geleneksel, merkezi su aritma yontemleri COVID-19
virtsiinl inaktive etmelidir. Diger tasiyici bireylerden kaynakli koronavirtslerin ultraviyole
(UV) 15101 ile klorlama ve dezenfeksiyona duyarli olduklari gésterilmistir. Zarflanmis virtsler,
saglam olmayan bir lipit konak hicre zari ile cevrili oldugundan, COVID-19 virlisinin,
protein kaplamasi olan coxsackieviruses gibi diger birgok virlise nispeten klor ve diger
oksidan dezenfeksiyon islemlerine karsi daha duyarh olmasi muhtemeldir. Etkili merkezi
dezenfeksiyon icin pH <8.0'da en az 30 dakika temas suresinde bulunmali ve sonra =0.5 mg/L
serbest klor konsantrasyonu ile islenmelidir.

Dagitim sistemi boyunca bakiye klor muhafaza edilmelidir. Merkezi su aritma ve givenli
borulu su kaynaklarinin bulunmadigi yerlerde, yiksek performansh ultrafiltrasyon veya
nanomembran filtreler, gines 1sinlamasi, suyun kaynatiimasi, bulanik olmayan sularda UV
veya serbest klor dozlamasi virtsun giderilmesinde etkili evsel su aritma uygulamalaridir.

1.4 Atik Su ve Digki Atiklarinin Givenli Bir Sekilde Yonetilmesi

COVID-19 virtsunin, atik su aritimin tabi olan veya olmayan kanalizasyon sistemleri yoluyla
bulastigina dair kanit yoktur. Ayrica, kanalizasyon veya atik su aritma iscilerinin 2003 yilinda
baska bir tur koronavirusiin neden oldugu (SARS) salginina sebep olduguna dair bir kanit
yoktur. Entegre bir halk saghigi politikasinin bir parcasi olarak, kanalizasyon sistemlerinde
tasinan atik sular iyi tasarlanmis ve iyi yonetilen merkezi atik su aritma tesislerinde
aritilmahdir. Aritma tesisinin her asamasi (ayrica tutma slresi ve seyreltme) potansiyel riskin
daha da azalmasina neden olur. Bir atik stabilizasyon havuzu (yani bir oksidasyon havuzu
veya laglin), genellikle nispeten uzun tutma sureleri (yani 20 glin veya daha uzun), birlesik
olarak patojenlerin yok edilmesine uygun pratik ve basit bir atik su aritma teknolojisi olarak
kabul edilir. Bu yontem giines 15131, yliksek pH seviyeleri, biyolojik aktivite ve diger faktorler
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ile patOJen yikimint hizlandirir.  Mevcut atik su aritma tesislerinin virdsleri gldermek icin
optimize edilmesi gerekirse son bir dezenfeksiyon adimi dustnlebilir.

Atiksu aritma tesislerindeki iscilerin saghgini korumak icin en iyi uygulamalar izlenmelidir.
Calisanlar, koruyucu dis giyim, eldiven, bot, gozlik veya yliz siperi ve maske iceren uygun
kisisel koruyucu ekipman (PPE) giymelidir; sik sik el hijyeni yapmalidirlar; ve gozleri, burnu
ve agzi yikanmamis ellerle dokunmaktan kacinmalidirlar.

2. Saghk Hizmetlerinde Temizlik

Saglik hizmetleri ortamlarinda su, sanitasyon ve hijyen icin Onerilen mevcut énlemler,
hastalara yeterli bakimi saglamak, ayrica hastalari, personeli ve bakicilari enfeksiyon
risklerinden korumak icin énemlidir. Asagidaki eylemler 6zellikle 6nemlidir: (i) glvenli diski
yonetimi (diski ve idrar), hic kimsenin diski ile temas etmeden dogru bir sekilde aritilip
bertaraf edilmesi; (ii) uygun teknikleri kullanarak sik sik el hijyeninin saglanmasi; (iii)
dizenli temizlik ve dezenfeksiyon uygulamalarinin uygulanmasi; ve (iv) saghk hizmetleri
atiklarinin glivenli sekilde yonetilmesidir. Diger 6nemli ve tavsiye edilen onlemler;
personele, bakicilara ve hastalara yeteri kadar saglikli icme suyu saglamak; kisisel hijyenin,
hastalar, personel ve bakicilar icin el hijyeni dahil, korunmasini saglamak; dizenli olarak
carsaf ve hasta giysilerinin yikanmasi; yeterli ve erisilebilir tuvaletler saglamak (COVID-19
teyit edilmis ve slipheli olanlar icin ayri tesisler olacak sekilde); saglik hizmetleri atiklarini
ayirma ve guvenli bir sekilde bertaraf etme seklindedir. Bu 6neriler ile ilgili detaylar igin
cevre saghgi standartlarinda saglik bakimina bakiniz.

2.1. El Hijyen Pratikleri

El hijyeni oldukca onemlidir. ‘El hijyeni icin 5 saniye’ olarak bilinen uygulamanin
talimatlarina gore eller sabun ve su ile veya alkol bazli el sivilsi ile yikanmahdir. Eller
goranur sekilde kirli degilse, tercih edilen yontem alkol bazli sivi ile uygun teknik
kullanilarak 20-30 saniye elleri ovmaktir. Eller gozle gorulur sekilde kirlenmisse, uygun
teknik ile sabun ve su kullanarak 40-60 saniye eller yikanmalidir. El hijyeni; Kisisel koruma
ekipmanlarini giymeden oOnce ve cikardiktan sonra, eldiven degistirirken, COVID-19
enfeksiyonu teyit edilmis veya sliphelisi veya bu kisilerin atiklari ile temastan sonra, herhangi
bir solunum salgisi ile temastan sonra, yemekten dnce ve tuvalet kullandiktan sonra olmak
Uzere bes anin hepsinde saglanmalidir.

Alkol bazli el sivisi ve sabun yoksa, o zaman el yikama icin Klorlu su (% 0.05) kullanmak bir
secenektir, ancak sik sik kullanilmasi ideal degildir. Cunkl sik kullanimi dermatite yol
acabilmekte, bu da enfeksiyon ve astim riskini arttirmaktadir. Yine de oteki segeneklerin
uygun olmamasi durumunda klorlu su ile el temizligi bir secenektir.

Bakim ve kisisel koruma ekipmanlari degisim noktalarinin hepsinde tim saglik ¢alisanlari
icin fonksiyonel el hijyen tesisleri bulunmahdir. Ek olarak fonksiyonel el hijyen tesisleri tim
hastalar, aile Uyeleri, ziyaretciler icin uygun olmali ve tuvaletler, bekleme ve yemek odalari
ayrica umumi alanlarin 5 metre icerisinde yer almalidir.
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2.2. Sanitasyon ve Sihhi Tesisat

Supheli veya COVID-19 hastaligi dogrulanmis olan Kisilere kendi tuvaletleri verilmelidir.
Tuvaletler dizgin cahismali ve calisan tahliye tuzaklarina sahip olmahdir.  Mumkin
oldugunda tuvaletin kapagi kapali iken sifonu cekilmeli ve damlaciklarin sagiimasi
onlenmelidir. E@er bu Kisiler icin ayri tuvalet verilme imkani yok ise kisisel koruma ekipmani
olan, egitimli temizlik gorevlisi tarafindan giinde en az iki kere temizlenmeli ve dezenfekte
edilmelidir. Ek olarak, talimatlara uygun olarak bitun saglik ¢alisanlari bittin hastalardan ayri
tuvalet kullanmalidir.

Diinya Saglik Orguti (WHO), standart atiksu aritma ile birlikte kapali banyo drenajlari,
havalandirma sistemine aerosol haline gelmis diskinin kagmasini engelleyen geri akis vanalari
bulunan bakimli sistemlerin kullaniimasini dnermektedir. Sihhi tesisattaki ve havalandirma
sistemindeki zayiflik Hong Kong‘ta 2003 yilinda yiksek katli binadan aerosol haline gelmis
SARS korona virtsiin yayillmasina katkida bulunmustur. COVID-19 virisiunin yuksek
apartmanlarda arizal tuvaletlerden yayilmasi konusunda da benzer kaygilar dile getirilmistir.
Saghik hizmetleri tesisleri kanalizasyona bagliysa, atik su aritma tesisine ulasmadan veya
bertaraf tesisine gelmeden herhangi bir kayip veya kacak olmadigi onaylanmalidir. Toplama,
aritma ve bertaraf sistemlerinin yeterliligine iliskin riskleri azaltmak icin onceliklendirilmis
kritik kontrol noktalarini iceren guvenlik plani takip edilmelidir. Dustk kaynakl daha kiguk
saglik hizmetleri tesisleri icin, alan ve yerel kosullar izin veriyorsa, cukur tuvaletler tercih
edilen secenek olabilir. Diski ile ¢evre kirlenmesi 6énlemek icin standart énlemler alinmalidir.
Bu onlemler cukurun tabani ve yeralti suyu kaynagi arasinda 1.5 metre olmasini (kaba
kumlar, cakillar ve catlak olusumlarinda 1.5 metreden daha fazla alan olmalidir) ve
tuvaletlerin en azindan herhangi bir yeralti suyu kaynagina yatay olarak 30 metre uzakta
olmalidir (s1g kuyular ve sondajlar dahil).

Yiksek bir yeralti suyu kaynagi veya cukurlari kazmak icin yer eksikligi varsa gecirimsiz
saklama kaplarinda diski tutulmalidir ve ek muamele veya glvenli imha veya her ikisi igin
saha disina tasimadan 6nce mumkin oldugunca beklenmelidir ve viriis seviyesinin azalmasi
saglanmalidir.

Tutma surelerini en tst duzeye ¢ikarmak icin iki tankl paralel sistem, bir tank dolana kadar
Oteki tankin bekletilmesine izin verilerek kullanilabilir. Tanklari temizlerken veya bosaltirken
sigramasini ve damlaciklarin serbest kalmasini 6nlemek icin 6zel bakim 6nlemleri alinmalidir.

2.3. Tuvaletler ve Diski

Diski ile dogrudan veya dolayl temas edildiginde el hijyeninin yapilmasi kritiktir (eller
kirliyse, sabun ve su tercih edilir). EQer hastanin tuvalete gitme imkani yok ise; diski bez ile
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alinir ve yalnizca stipheli veya COVID-19 teyit edilmis hastalarin kullandigi tuvaletlere
bosaltilir. Bitun saglk sisteminde siipheli veya COVID-19 teyit edilmis hastalar dahil diski
biyolojik tehlikedir ve uygun sekilde aritilmalidir. Diski ile ilgilenen kisiler dinya saglik
orgutinin 6nlemlerine uymali ve kisisel koruma ekipmanlarini kullanmalidir. Kullaniimis
olan bezler bulasici atiklar olarak uygun bicimde bertaraf edilmelidir. Cahisanlar kisisel
koruyucu ekipmanlari nasil giyecekleri, kullanacaklari ve c¢ikaracaklari konusunda uygun
sekilde egitilmelidir. Kisisel koruma ekipmanlari mevcut degilse veya tedarik sinirliysa, el
hijyeni dizenli olarak uygulanmali ve ¢alisanlar herhangi stipheli veya teyit edilmis vakadan
en az 1 m uzakhkta olmahdir.

Eger yatak lazimhgi kullanthyor ise diskinin bertarafindan sonra lazimlik dogal deterjan ve su
le yikanip %0.5 lik klorlu sollisyon ile dezenfekte edilip, temiz su ile durulanmahdir.
Durulama suyu tuvalete dokilmelidir. Diger etkili dezenfektanlar ticari olarak temin
edilebilen; kuaterner amonyum bilesiklerini iceren setilpiridinyum Klorlr ve 500-2000 mg/L
konsantrasyonlarda perasetik veya peroksiasetik asitlerdir ve 0reticinin talimatlarina gore
kullantlir.

Klor, blyuk miktarlarda kati ve ¢6zinmus organik iceren ortamin dezenfekte edilmesi icin
etkisizdir. Bu nedenle, taze diskiya Kklor cozeltisi eklemenin sinirli bir yarari vardir ve
muhtemelen, bu sicramaya bagli riskler dogurabilir.

2.4.Tuvaletlerin Bosaltiimasi ve Tanklarin idaresi Ve Digkilarin Saha Disinda Tasinmasi

COVID-19 hastalarinin kullandiklari tuvaletlerin veya diski tanklarinin dolmadan bosaltiimasi
icin herhangi bir sebep yoktur. Genel olarak, diskiyr givenle yonetmek icin en iyi
uygulamalar takip edilmelidir. Tuvalet veya tutma tanklari hasta talebini karsilayacak sekilde
ve vakalarda olasi ani artislari gz 6niinde bulundurarak tasarlanmalidir. Ayrica, Uretilen atik
su miktarlarina gore tuvaletleri ve tutma tanklarini bosaltmak icin dizenli bir program
olmalidir. Kisisel korunma ekipmanlari diskinin saha disina c¢ikartilmasi sirasinda
kullaniimasi ve diskinin sigcramamasi konusunda 6zen gosterilmelidir. Ekiplerin tanklarin
veya kamyonlarin bosaltilma sirasinda da dikkat etmesi gerekmektedir. Atiklari bertaraf
ettikten sonra ve daha fazla bulasma riski kalmadigi durumda, bireyler Kisisel koruma
ekipmanlarini giivenli bir sekilde ¢ikarmali ve tasima aracina binmeden 6nce el temizligini
yapmalidir. Diskinin saha disinda bertaraf mumkdin degil ise saha icerisinde kire¢ kullanilarak
yapilabilir. Kire¢ uygulamasi i¢in %10’luk kire¢ ¢amuru 10 birim atik i¢in 1 birim olacak
sekilde eklenmelidir.

2.5 Temizlik Pratikleri

Saglik hizmetleri tesisleri icin mevcut dnerilen temizlik ve dezenfeksiyon prosedirleri tutarli
ve dogru bir sekilde izlenmelidir. Camasirlar yikanmali ve COVID-19 vakalarinin bakim
aldigi tum ortamlarda (6rnegin tedavi Uniteleri, toplum bakim merkezleri) giinde en az bir kez
ve bir hasta taburcu edildiginde temizlenmelidir. Yaygin olarak kullanilan hastane
dezenfektanlari dahil bircok dezenfektan, COVID-19 virGsu gibi zarfli virislere karsi
etkilidir. Su anda DSO asagida verilen kullanimlari 6nermektedir:
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Yeniden kullanilabilir 6zel ekipman (6rnegin, termometreler) gibi kullanimlar
arasindaki kuctk alanlari dezenfekte etmek i¢in% 70 etil alkol,
Yuzeyleri dezenfekte etmek i¢in% 0.5 (5000 ppm'’ye esdeger) sodyum hipoklorit.

COVID-19 enfeksiyonu olan hastalardan kirli yataklar, havlular ve giysilerle ugrasan tim
bireyler, agir iscilikte kullanilan eldivenler, maske, goz korumasi (g6zlik veya yiz kalkant),
uzun kollu bir elbise, siviya dayanikli degilse 6nliik giyilmesi ve bot veya kapali ayakkabilar
ile mudahale edilmelidir. Kan veya viicut sivilarina maruz kaldiktan sonra ve kisisel koruyucu
donanimlar (KKD) ¢ikarildiktan sonra el hijyeni yapmahdirlar. Kirli camasirlar, herhangi bir
kati diskiy dikkatlice ¢ikardiktan ve tuvalet veya tuvalet icine atilmak tizere kapali bir kovaya
koyduktan sonra aclk bir sekilde etiketlenmis, sizdirmaz torbalara veya kaplara
yerlestirilmelidir. Camasir deterjani ile 60—-90 °C'de 1lik su ile makine ile yikanmasi tavsiye
edilir. Camasirlar daha sonra rutin prosedirlere gére kurutulabilir. Makinede yikama mumkin
degilse, carsaflar blyuk bir tamburda sicak suya ve sabuna batirilarak karistirilir ve sigramayi
onlemek igin dikkatli olunmalidir. Daha sonra tambur bosaltilmali ve keten bezler yaklasik 30
dakika boyunca %0.05 klor icine batiriimahdir. Son olarak, camasirlar temiz suyla
durulanmali ve carsaflarin giines 1s1§1 altinda tamamen kurumasina izin verilmelidir. Diski
yuzeyler Uzerindeyse (carsaflar veya yer gibi) diski havlularla dikkatlice ¢ikarilmali ve hemen
tuvalet veya tuvalet icine atilmahdir. Havlular tek kullanimliksa, bulasici atik olarak islem
gormelidir; eger tekrar kullanilabilirlerse, Kirli camasir olarak degerlendirilmelidirler. Daha
sonra bu alan, dokilen vicut sivilari igin temizlik ve dezenfeksiyon prosedurleri hakkindaki
yayinlanmis kilavuzlari izleyerek temizlenmeli ve dezenfekte edilmelidir (6rnegin, %0.5
serbest klor ¢ozeltisi ile) .

2.6 Kisisel Koruyucu Donanimlar(KKD), Yuzeyler ve Zeminlerin Yikanmasindan Gri
Su Veya Suyun Guvenli Bir Sekilde Atilmasi

DSO onerileri, yardimer eldivenleri veya agir hizmet tipi, yeniden kullanilabilir plastik
onliikleri 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
onlukler her kullanimdan sonra atiimali ve tekrar kullaniimamalidir; KKD cikarildiktan sonra
el hijyeni yapilmahdir. Gri su, Onceki temizlikte kullanilan dezenfektan iceriyorsa,
klorlanmasi veya tekrar islenmesi gerekmez. Bununla birlikte, bu suyun bir fosseptik sisteme
veya kanalizasyona bagli drenajlarda veya sizdirmali bir ¢cukura atiimasi énemlidir. Gri su bir
atik kanali ¢ukuruna atilirsa, karismayi ve tasma durumunda olasi maruziyeti énlemek icin
cukur saghk hizmeti tesisi alani citle cevrilmelidir.

2.7 Saglik Hizmeti Atiklarinin Gavenli Ydnetimi

Saghk hizmetleri atiginin givenli bir sekilde yodnetilmesine yonelik en iyi uygulamalara
uyulmalidir, buna sorumluluk alma ve bu atiklari guvenli bir sekilde bertaraf etmek icin
yeterli insan ve maddi kaynaklar dahil olmalidir. Saghk atiklarinin islenmesi sirasinda
dogrudan ve korunmasiz insan temasinin COVID-19 virusiniin bulasmasina neden olduguna
dair bir kanit yoktur. COVID-19 hastalarinin bakimi sirasinda retilen tim saglik hizmetleri
atiklari, belirlenmis kaplarda ve torbalarda givenli bir sekilde toplanmali, islenmeli ve daha
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sonra tercihen yerinde givenli bir sekilde atilmali veya islenmelidir. Atiklar saha disina
tasinirsa, nerede ve nasil aritilacak ve imha edilecegini anlamak Onemlidir. Saglik atig
kullanan herkes uygun KKD (bot, 6nlik, uzun kollu elbise, kalin eldiven, maske ve gozlik
veya yuz siperi) kullanmali ve ¢ikardiktan sonra el hijyeni yapmalidir. Daha fazla bilgi igin
DSO kilavuzuna, saglik hizmetleri faaliyetlerinden kaynaklanan atiklarin giivenli yonetimine

bakilmahdir.

3. Evlerde ve Topluluklarda El Yikama Uygulamalari icin Dikkat Edilmesi Gereken
Noktalar

Evde ve toplumda en iyi el yikama uygulamalarini siirdiirmek, COVID-19'un yayilmasini
onlemek ve evde onaylanmis vakalarin bakimini yapmak i¢in de 6nemlidir. Diizenli ve dogru
el hijyeni 6zellikle 6nemlidir.

3.1 El Hijyeni

Saglik disi bakim ortamlarinda el hijyeni, COVID-19 enfeksiyonunu 6nlemek icin
kullanilabilecek en énemli énlemlerden biridir. Evlerde, okullarda ve pazarlar, ibadet yerleri
ve tren veya otobus istasyonlari gibi kalabalik kamusal alanlarda, yiyecek hazirlamadan 6nce,
yemekten once ve sonra, tuvaleti kullandiktan veya bir cocuk bezini degistirdikten ve
hayvanlara dokunduktan sonra dizenli el yikama yapilmahdir. Ellerin yikandigi yerler, suyun
ve sabunun tuvalete mesafesi 5 m. igerisinde olmalidir.

3.2 Atigin Isleme ve Tasima Gereksinimleri

En iyi el yikama uygulamalari, 6zellikle sabun ve temiz su ile el yikama kesinlikle
uygulanmali ve surdardlmelidir, ¢linkii bunlar COVID-19 bulasmasina ve genel olarak
bulasici hastaliklarin yayillmasina 6nemli bir ek engel olusturmaktadir. Duzenli olarak
temizlenmis, erisilebilir ve isleyen tuvalet veya tuvaletlere ve kanalizasyonun guvenli bir
sekilde muhafaza edilmesine, tasinmasina, aritilmasina ve nihai olarak bertaraf edilmesine
erisimin saglanmasiyla baslayarak, tim sihhi tesisat zinciri boyunca insan diskisinin guvenli
bir sekilde yonetilmesine dikkat edilmelidir. Ev ortaminda stipheli veya teyit edilmis COVID-
19 vakalari oldugunda, bakicilari ve diger aile Gyelerini COVID-19 virtsinQ icerebilecek
solunum salgilari ve diski ile temas riskinden korumak icin acil dnlem alinmalidir. Hastanin
bakim alani boyunca sik¢a dokunulan yizeyler, masalar, karyolalar ve diger yatak odasi
mobilyalari gibi diizenli olarak temizlenmelidir. Banyolar giinde en az bir kez temizlenmeli ve
dezenfekte edilmelidir. Once temizlik icin 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 iceren 1 kisim ev tipi agartic) iceren dizenli ev dezenfektani
kullaniimalidir. Maske, gozlik, siviya dayanikli onlik ve eldivenler dahil olmak (izere
temizlik sirasinda KKD giyilmeli ve KKD cikarildiktan sonra alkol bazli bir el ovma veya
sabun ve su ile el hijyeni yapilmahdir.

3.4 Belge ve Arka Plan Hakkinda Not
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Bu teknik 0zetin icerigi, su anda COVID-19 virlsi ve koronaviris ailesindeki diger virdslerin
kahicthgr hakkinda mevcut bilgilere dayanmaktadir. Mikrobiyologlar ve virologlar,
enfeksiyon kontrol uzmanlari ve acil durumlarda ve hastalik salginlarinda WASH ve IPC

hakkinda pratik bilgiye sahip olanlardan gelen girdileri ve tavsiyeleri yansitir.



