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ÖZ

Atık Su Bazlı Epidemiyoloji (ABE) toplum sağlığı ile ilgili birçok veri içeren önemli bilgi havuzu 
niteliği taşıyan başarılı bir çevresel sürveyans aracıdır. Dünya, SARS-CoV-2’nin benzeri görülmemiş 
küresel yayılımı, insan sağlığı ve ekosistem servisleri üzerinde olumsuz sonuçlarının üstesinden 
gelmeye çalışmaktadır. Bu derlemede, atık suda SARS-CoV-2’nin saptanmasında karşılaşılan zor-
luklar, virüs konsantrasyonu ve ölçümü için kullanılan yöntemlerin karşılaştırılması sunulmuştur. 
SARS-CoV-2 için uyarlanmış bir ABE çerçevesi erken uyarı sistemi için önemli bir adımdır. Virüs 
yayılımını atık su sürveyansı ile takip etmek klinik test sınırlamalarını azaltacaktır. Belirti göster-
meyen olgularda virüsün uzun süreli inkübasyon süresine sahip olması, bulaşmaya devam etmesi 
virüs kontrolünün etkin yönetimi için hesaba katılmalıdır. 
Optimize edilmiş tanı protokollerinin kullanılması, dezenfeksiyon stratejilerinin geliştirilmesi, atık 
suyun yeniden kullanımıyla ilişkili muhtemel sorunların bilimsel kanıtlarının artması, gelecekteki 
viral hastalık salgınlarının tespitini ve kontrol altına alınmasını iyileştirecektir.

Anahtar kelimeler: SARS-CoV-2, atık su bazlı epidemiyoloji, halk sağlığı

ABSTRACT

Wastewater Based Epidemiology (WBE) is a successful environmental surveillance tool, which 
serves as a valuable information pool containing enormous data on public health. Efforts are being 
made globally to overcome the unprecedented worldwide spread of SARS-CoV-2 and its negative 
consequences on human health and the ecosystem. In this review, we present the difficulties 
encountered in detecting SARS-CoV-2 in wastewater and the comparison of methods used for virus 
concentration and measurement. 
A WBE framework adapted for SARS-CoV-2 is a key step towards the development of an early 
warning system. Monitoring virus spread through wastewater surveillance will reduce limitations of 
clinical tests. For effective management of virus control in asymptomatic cases, it should be 
considered that the virus has a long incubation period and continues to be transmitted during that 
period. 
Using optimized diagnostic protocols, developing disinfection strategies, and obtaining further 
scientific evidence on potential problems associated with waste water reuse will help improve the 
detection and control of future viral disease outbreaks.
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ID

GİRİŞ

COVID-19 pandemisinin etiyolojik ajanı; SARS-CoV-
2’nin yayılmasını önlemek ve biyolojik tehlikesini 
belirlemek, önde gelen zorluklar arasındadır. Belirti 
göstermeyen olgularda virüsün uzun süreli inkübas-

yon süresine sahip olması, bulaşmaya devam etmesi 
virüsün hızlı bir şekilde yayılmasına yol açarak kont-
rol altına alınmasını engellemektedir. Bireylerin tıbbi 
taramasının yapıldığı bölgelerde SARS-CoV-2 yayıl-
masına ilişkin tahminler, bazı sorunlar nedeniyle 
büyük ölçüde eksik yapılabilmektedir. Düşük ve orta 
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gelirli ülkelerde yeterince test yapma olanağı  olma-
dığı için eksik raporlama söz konusudur(1,2). İzlanda 
gibi refah düzeyi yüksek ve nüfusu az olan ülkelerde 
ise her bireyin test edilmesi olası  olmakla birlikte(3) 
küresel boyutta düşünüldüğünde bu uygulamanın 
çoğu ülke için pratik olmadığı, yavaş ve maliyetli 
olduğu görülmektedir(4).

Toplum sağlığı ile ilişkili anlık verilerin toplanabilece-
ği kanalizasyon sistemleri, virüs epidemiyolojisi hak-
kında veri toplamak için uygun belirteçler seçildiği 
taktirde avantaj oluşturmaktadır. Kanalizasyon siste-
minin biyolojik, kimyasal takibine dayanan Atık Su 
Bazlı Epidemiyoloji (ABE), dünya genelindeki toplu-
luklarda poliovirüsler, norovirüsler ve hepatit A gibi 
patojenik virüslerin ortaya çıkışı ve epidemiyolojisi 
hakkında bilgi edinmek için kullanılmıştır(5-7). Atık 
sularda SARS-CoV-2’nin izlenmesi ilk önerildiğinde, 
hâkim bilimsel görüş, virüsün yeterince yüksek oran-
larda atık suda bulunmayabileceğini hem virüsün 
kendisinin hem de tek zincirli RNA (ssRNA)’nın atık 
suda belirlenmesinin  çok değişken olabileceğine 
dayanmakta idi. İnsan dışkısında koronavirüs saptan-
masın  ile ilişkili güncel raporlar(8,9), Avustralya(10), 
İspanya(11), İtalya(12), Hollanda(13) ve Japonya(14) da 
dâhil olmak üzere bir dizi ülkeden kentsel atık suda 
SARS-CoV-2’nin ssRNA’sı belirlenmesine  ilişkin yayın-
lar, bu endişeleri kısmen ortadan kaldırmıştır. Devam 
eden pandemi, ABE’nin toplumlarda bulaşıcı hastalık 
bulaşmasını tespit etmek ve yönetmek için kullanıla-
bileceği hipotezini sahada test etmek için anlamlı bir 
fırsat sağlamaktadır(15). Dünya çapındaki birçok araş-
tırma grubu, bu amaçla SARS-CoV-2 RNA’sını atık 
suda izlemek için harekete geçmiştir(15). Atık suda 
SARS CoV-2’nin izlenmesinde optimize edilen proto-
kollerin kullanılması istenen yeterlilikte değildir ve 
çeşitli laboratuvarlarda tekrarlanabilir sonuçlar elde 
etmek gibi halk sağlığı yanıtı olabilecek bilgilerin has-
sasiyeti hâlâ belirsizdir.

Bu derlemede, atık sudaki SARS-CoV-2 tanımlanma-
sında kullanılan metotlar (örnekleme, konsantrasyon 
vb. gibi) tartışılmıştır. Genel olarak atık suda SARS-
CoV-2 varlığı için gelişmiş izleme aracına gereksinim  
olduğu vurgulamaktadır. Optimize edilmiş tanı proto-
kollerinin kullanılması, dezenfeksiyon stratejilerinin 

geliştirilmesi, atık suyun yeniden kullanımıyla ilişkili 
olası  sorunların  bilimsel kanıtlarının artması, gele-
cekteki viral hastalık salgınlarının tespitini ve kontrol 
altına alınmasını iyileştireceği beklenmektedir.

Atık Su Bazlı Epidemiyoloji (ABE) ve Atık Su Matrisi

Toplum sağlığı ve su sistemleri arasındaki bağlantı 
eskilere dayanmaktadır. On dokuzuncu  yüzyılda 
insanların büyük çoğunluğu, hastalıkların kötü hava 
-veya miasma- ile topraktan çıkan çürümüş madde-
lerden yayıldığına inanıyorlardı. Ancak, 1854’te John 
Snow, Londra’da kolera salgınının nedenini  kanali-
zasyonla kontamine olmuş özel bir su pompasından 
kaynaklandığını saptayarak epidemiyolojinin doğma-
sına neden  olmuştur(16). Miasma teorisini çürüterek 
mikrop teorisinin doğmasına neden  olan İngiliz 
hekim, sıhhi mühendislik reformlarına önemli etkisi 
olmuştur. 

Atık sular, uyuşturucu ve çeşitli kimyasal atıkların 
bulunduğu, DNA, proteinler, lipitler ya da metaboliz-
ma atıkları gibi insan vücudu için sağlık ve hastalık 
belirteçleri olabilecek molekülleri içermektedir. Bu 
nedenle atık suların içeriği, toplum sağlığı ile ilgili 
birçok veri içeren önemli bilgi havuzu olma niteliği 
taşımaktadır. Atık Su Bazlı Epidemiyoloji yaklaşımı, 
bir arıtma tesisinden elde edilecek verilerle nüfus 
düzeyinde çalışmaların yapılabilmesini olası  kılmak-
tadır. Yasa dışı uyuşturucuları takip etmekle başlayan 
atık su izleme çalışmaları, 1990’lı yıllara kadar 
dayanmaktadır(17). Sonraki yıllarda Avrupa’daki kana-
lizasyon sistemi SCORE ağı ile düzenli takip edilmeye 
başlanmıştır(18). Atık sularda SARS-CoV-2’nin varlığını  
araştıran gruplar, hastalık salgınlarının takip etmek 
için devam etmekte olan çalışmaların potansiyelini 
en üst düzeye çıkarmak hedefiyle(15) COVID-19 WBE 
Collaborative(19) iş birliğini kurmuşlardır. Bu küresel iş 
birliğine Avrupa SCORE ağı ve Küresel Su Patojeni 
Projesi de dâhildir(15). Başka bir ABE yaklaşım örneği-
ni Arizona Eyalet Üniversitesi’nde Dr. Halden ve mes-
lektaşları daha büyük ölçekte tasarlayıp uygulamaya 
geçirmiştir. Dünya çapında 300’den fazla AAT örnek-
leri için bir bilgi deposu olan İnsan Sağlığı Gözlemevi’ni 
kurmuşlardır(5,20). Dr. Halden, yaptıkları çalışmaları 
belirtmek  için ABE kavramını yetersiz bularak daha 
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kapsamlı bir tanım -Kentsel Metabolizma Metrolojisi- 
kullanmayı tercih etmektedir(5). Kentsel Metabolizma 
Metrolojisini (KMM), kentsel insan popülasyonları-
nın sağlığı, sürdürülebilirliği ve dayanıklılığı hakkında 
bilgi verebilen yeni bir bilimsel disiplin olarak tanım-
lamaktadır.

Atık Sudaki SARS-CoV-2 Kaynakları 

SARS-CoV-2’nin ana bulaşma yolları, enfektif damla-
cıkların solunumu ve doğrudan temas olarak bilin-
mesine rağmen(21,22) diğer önemli bir bulaşma yolu 
gastrointestinal (GI) sistemde SARS-CoV-2 replikasyo-
nu sonucunda dışkı ile dağıtılmasıdır(23-26). Virüs, bir-
çok sporadik olgu ile sonuçlanan, hatta ölümcül bile 
olabilen fekal-oral yolla salgınlara neden  
olmaktadır(23,27,28). Su kaynaklı çeşitli virüslerin bulaş-
ma yeteneği göz ardı edilemeyecek endişe kaynağı 
olmaya devam etmektedir(29). Enterik virüsler GI 
kanalını enfekte ederek çoğalır ve fekal yolla kanali-
zasyona, septik tanklara, su kaynaklarına deşarjları 
ile hava, su ve gıdaları kontamine edebilir(30). Çeşitli 
yollarla insanları enfekte eden virüsler, hastalık belir-
tisi göstermeden de yayılabilirler. Virüslerin neden  
olduğu hastalıkların şiddeti, virüsün yaşamda  kalma-
sına ve replikasyon kapasitesine bağlıdır(31,32). Genel 
olarak enterik virüsler, çok düşük dozda (<20 parti-
kül) bulaşıcıdır ve hastalığa neden olurlar(33). Bazı 
raporlarda, enfekte insanlarda dışkıda yüksek ve 
bazen idrarlarda daha düşük konsantrasyonlarda 
virüs titreleri belirlenmiştir (28,34). 

Atık su sisteminde saptanan  SARS-CoV-2 viral ssRNA 
fragmentleri, virüsün insan dışkısı ve idrar yoluyla 
kanalizasyon sistemine girdiğini göstermektedir(11,35,36). 
İshal ve kusma dâhil olmak üzere gastrointestinal 
hastalık belirtilerinin sıklığı, doğrulanmış olgularda 
%2 ile %80’i arasında değişmektedir(37-39). Neredeyse 
balgamdaki miktara yaklaşan SARS-CoV-2 ssRNA, 
dışkı örneklerinde %67 oranında pozitif test 
edilmiştir(8,38). Diğer belirtilerin olduğu fakat GI bulgu-
ların olamadığı olgularda, ayrıca belirti göstermeyen 
olgularda ve belirtilerin kesilmesinden sonraki dört 
haftaya kadar dışkıda SARS-CoV-2 ssRNA varlığı 
gözlenmiştir(8, 38-42). İlginç bir şekilde, solunum düzel-
dikten ve solunum örnekleri negatif bulunduktan 

sonra da dışkıda SARS-CoV-2 ssRNA genellikle belir-
lenmiştir (8,34). Yalnızca  birkaç çalışma enfektif SARS-
CoV-2’yi dışkı ve idrar örneklerinden(26,36,43) izole 
etmeyi başarmış olsa da birçok çalışmada dışkıda ve 
atık suda SARS-CoV-2 ssRNA saptanmıştır (11,13,44-46). 
Bugüne kadar, dışkıdaki SARS-CoV-2 ssRNA’sının 
yutulan balgamdan mı yoksa GI içindeki aktif repli-
kasyondan mı kaynaklandığı belirsizdir. Virüslerin GI 
içindeki aktif replikasyonu enfektif virionların atık su 
yoluyla yayılmasını önemli ölçüde etkileyecektir. 
Yapılan modelleme çalışmalarında atık suların önem-
li sayıda enfektif virion içerdiği varsayılmaktadır(9). 
Enfektif SARS-CoV-2’nin dışkı ve atık su örneklerin-
den başarısız izolasyonu, enfektif virionların yoklu-
ğundan çok  sağlam zarflı virionları izole etmenin 
zorluğundan kaynaklanıyor olabilir. Yüksek viral kon-
santrasyonlara sahip olma potansiyeli olan vücut 
sıvıları (tükürük ve balgam) içeren gri suyun ise 
önemli bir SARS-CoV-2 iletim aracı olması 
beklenmemektedir(8,43). Gri su genellikle SARS-CoV-
2’nin duyarlı olduğu deterjanlar, sabunlar ve çeşitli 
dezenfektanları içerdiğinden, virüs konsantrasyonu-
nun düşük olması beklenmektedir.

SARS-CoV-2 Saptanması  ve Bulaşıcılığı

Atık suda virüs belirlenmesi  ve izlenmesi kalitatif, 
genomik kantifikasyonun yanı sıra kültüre-edilme 
metodu olan in vitro plak oluşum ünitesi (PFU) sayı-
mı olarak sıralanabilir. Moleküler yaklaşımların hede-
fi, su örneğinde SARS-CoV-2 ssRNA varlığının tahmini 
ve ssRNA kopyasının (veya fragmanı) bağıl bolluğu 
hakkında bilgi vermek olabilir, ancak bu yöntemler ile 
viral enfeksiyon ölçülememektedir(47). PFU, enfektif 
virionların nicel bir tahminini sağlayabilir, ancak virü-
sü in vitro üretmek için uygun bir konakçı gerektirdi-
ğinden bu yöntem yavaş ve zordur(47,48). Genellikle 
atık su örneklerinde  bulunan toksinlerin sitotoksik 
etkisi, viral saptanması için  plak oluşum ünitesi tes-
tinin duyarlılığını daha da sınırlandırılabileceği 
unutulmamalıdır(49-51). Ek olarak, enfektif virionları 
izole etmek için ssRNA belirlenmesine  kıyasla virüs 
konsantrasyonlarının daha da yüksek olması gerekir 
(>106 kopya mL-1). Bu nedenle, hastanelerin atık sula-
rının SARS-CoV ssRNA için pozitif olarak test edilme-
si, ancak enfektif virionlar için test edilmemesi şaşır-
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tıcı değildir(8). Ancak, dezenfektanların ve çeşitli sür-
faktanların yoğun kullanımı nedeniyle hastane atık 
suyundaki enfektif virion konsantrasyonunun sapta-
ma  limitinin altında olması da olasıdır. 

Kullanılan yöntemlerden bağımsız olarak, SARS-
CoV’lerin atık sudaki saptanması  ve sayımı, insan 
dışkısı üzerindeki doğrudan testlere göre seyreltme 
sonrası düşük bağıl bollukları (101 ila 106 kopya L– 1) 
nedeniyle oldukça zordur(11,41,44,52). Bu nedenle, numu-
neyi yüksek geri kazanım oranlarıyla konsantre etmek 
gereklidir(51). Yakın zamanda yayınlanmış umut verici 
konsantrasyon yöntemleri Tablo 1’de özetlenmiştir.

Bozulmamış virionlar, kırık virionları uzaklaştırmak 
için enzim işleminden sonra karşılık gelen reseptör-
lerle kaplanmış hücresiz substrat üzerinde konsantre 
edilebilir(77). Bağlı virionlar, daha sonra RT-qPCR ile 
analiz edilebilir(77). Son zamanlarda, bu yöntemin atık 
suda özel ekstraksiyon yöntemlerinden sonra SARS-
CoV-2’yi saptadığını  ve ölçtüğünü belirtmektedir(13,41,53). 
Aktif çamurdan yapılan bir transkriptom (ssRNA) 
analizi, diğer moleküler tekniklerde keşfedilemeyen 
çok çeşitli kültüre edilmemiş bakteri virüslerini orta-
ya çıkarmıştır(78). Düşük viral konsantrasyonlar çeşitli 
konsantrasyon yaklaşımları gerektirecek olsa da 
uygun teknikler ile atık sudaki SARS-CoV-2 gibi tek 
sarmallı ssRNA virüslerinin saptanması için yeni bir 
yaklaşım sağlayabilir. 

Hem bağıl bolluk hem de viral enfeksiyon, hastalığın 
bulaşması için kritik faktörlerdir. Bununla birlikte, 
ekstraksiyon protokollerinde, kapsidi çevreleyen lipit 
tabakalı çift zar kolayca bozulduğundan, bozulmamış 
virüsler için genellikle düşük geri kazanım oranlarına 
yol açar(47,79). Bu nedenle, atık sudaki enfektivitesini 
belirlemek için başka yaklaşımlar geliştirilmelidir. Şu 
anda, SARS-CoV-2’nin (yani bir enfeksiyona neden 
olan viral partikül sayısı) insanlar için minimum bula-
şıcı dozu (MID) bilinmemektedir(6). Yine de hastalığın 
hızlı yayılması, MID’nin düşük olduğunu ve diğer zarf-
lı virüslere benzer olduğunu göstermektedir(80-82).

Su ve Atık Su Matrislerinde SARS-CoV-2 Stabilitesi
Virüslerin yaşamda  kalma süresi genellikle üsteldir 
ve yarılanma ömrü (iki kat azalmak için gereken süre) 

olarak, log giderimi veya %90 inaktivasyona (T90) 
ulaşmak için gereken süre olarak rapor edilir. Çeşitli 
çevresel koşullar altında, SARS-CoV-2 virionları ve 
diğer zarflı virüslerin birkaç gün boyunca enfektivite-
si devam edebilmektedir. Su ve atık sudaki SARS-CoV 
bulaşıcılığını etkilediği bilinen faktörler arasında 
sıcaklık, organik içerik ve çözeltinin pH’ıdır(51,83,84). 
Sıcaklık, genel olarak virionların ve özel olarak SARS-
CoV-2’nin yaşamda  kalması için önemli bir değişken-
dir. Daha düşük sıcaklıklarda SARS-CoV’lerin bulaşıcı-
lığının daha uzun süre tutulduğu gözlemlenmiştir 
(Örneğin, atık suda 4°C’de 14 gün ve 25°C’de iki gün)
(51). Hindistan’da atık suda 45°C gibi yüksek ortam 
sıcaklıklarında viral genomun varlığı saptanmıştır(64). 
Bu, soğuk mevsimlerde ve ılıman iklim bölgelerinde, 
SARS-CoV-2’nin çevresel stabilitesinin artabileceği 
anlamına gelir. 56°C’nin üzerindeki sıcaklıklar, büyük 
olasılıkla proteinlerin ve çift katmanlı lipit tabakanın 
denatürasyonu nedeniyle 30 dakika SARS CoV-2’yi 
güvenilir bir şekilde inaktive eder(83). Su ve atık su 
numunelerinde organik madde konsantrasyonun 
artışı CoV’ lerin yaşamda  kalma süresini azalttığı 
bildirilmiştir. Bu durumun nedeni,  hücre dışı enzima-
tik aktivite yoluyla virüsleri inaktive edebilen antago-
nist bakterilerin varlığından kaynaklanıyor olabilir(85). 
Ayrıca AAT’ lerinde organik maddeler, SARS-CoV viri-
onlarının zarfına spesifik olmayan bir şekilde adsorbe 
olarak onları oksidatif hasar, klorlama, ultraviyole 
(UV) radyasyon, protozoan veya metazoan avlanma-
sından koruyabilir(79,85).

Atık Suda SARS-CoV-2 tanımlanması

Atık sudan SARS-CoV-2’nin konsantrasyonu, virüsün 
saptanma verimliliği(52), analizlerin maliyeti, ölçekle-
nebilirlik ve tedarik zinciri virüs izleme çalışmaların-
daki en büyük zorlukların başında yer almaktadır. 
AAT’lerden numune alma stratejisi, analiz sonuçlarını 
etkileyen en kritik adımlardan biridir Şekil 1.

Örneklerin  temsili olabilmesi için anlık örnek  yerine 
24 saat kompozit numune alınması tercih 
edilmelidir(87). Örneklem stratejisinde problem olabi-
lecek konulardan biri biyo-belirteç olarak seçilen ve 
takip edilen kirleticilerin yarı ömürleridir. Biyo-
belirteçlerin yarı ömürleri sıcaklığa bağlı olarak değiş-
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mektedir. SARS-CoV-2’nin ortam koşullarında (200C) 
yarı ömrü, 4.8 ve 7.2 saat arasında değiştiği tahmin 
edilmektedir(88). Geriye dönük hesaplama yapılırken 
kirleticilerin yarı ömrü dikkate alınmalıdır. Diğer kritik 
önemi olan konu da yeterli virüs geri kazanımı için 
numune hacminin az olmamasıdır. Düşük virüs yükü 
yanlış negatif sonuçlara neden  olabilir. Örneklerin  
analiz öncesi saklama sıcaklığı da sonuçların güvenir-
liğini etkileyebilir. SARS-CoV-2’nin genetik materyali-
nin RNAaz tarafından bozulmasına(89,90) engel olmak 
için ham atık suyu depolamak yerine atık suyun kon-
santre edilerek -80°C’de depolamak tercih edilmeli-
dir. Su örneklerinde  virüslerin saptama  sınırları iyi-
leştirilmesi için konsantre edilmeleri gerekir. Su dön-
güsünde zarflı virüs tanımlamak için kanıtlanmış bir 
metot bulunmamaktadır. Var olan  metotların çoğu 

zarfsız enterik virüsler için optimize edilmiştir(91). 
Virüs konsantrasyonunda, çeşitli pH aralıklarında 
eklenen kimyasallar ile ultrasantrifüjleme, ultrafilt-
rasyon, adsorpsiyon ve elüsyon (VIRADEL), koagülas-
yon, boyut dışlama ve flokülasyon gibi yöntemler 
genellikle tek başına veya kombinasyon hâlinde kul-
lanılmasına odaklanılır(70,92). Atık sudan SARS-CoV-
2’nin geri kazanım verimliliği hakkında çok az şey 
bilinmektedir. Zarflı SARS-CoV-2’nin geri kazanım 
etkinliğinin zarfsız enterik virüslerden farklı olabile-
ceği öne sürülmüştür(6,47). Son çalışmalarda, ham atık 
sudan SARS-CoV-2 partiküllerini/genomlarını geri 
kazanmak için çeşitli virüs konsantrasyon yöntemleri 
kullanarak(13) orta hızda santrifüjleme (100kDa 
Centricon®Plus-70) yöntemleri denenmiştir. Ahmet 
ve ark.(52) elektronegatif membran, Centricon®Plus-70 

Şekil 1. Kentsel atık sularda SARS-CoV-2 RNA varlığının saptanması(86).
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santrifüj ve ultrafiltrasyon kullanılarak adsorpsiyon-
ekstraksiyon yöntemini uyguladılar. Bununla birlikte, 
santrifüj filtrelerinin maliyeti ve bulunabilirliği, özel-
likle pandemi sırasında tedarik zincirinin aksama 
olasılığı göz önüne alındığında, bazı laboratuvarlar 
için sınırlı olabilir. La Rosa ve ark.(28) 2003 WHO 
Poliovirüs Çevresel Sürveyans Kılavuzu’nda açıklandı-
ğı gibi iki aşamalı (PEG-dekstran) ayırma yöntemi 
kullandı ve İtalya’daki 12 atık su örneğinden altısının 
SARS CoV-2 için pozitif test ettiğini bildirilmiştir. Atık 
sularda SARS-CoV-2 ssRNA’nın saptanması için alü-
minyum kaynaklı flokülasyon yöntemi ve ardından 
nükleik asit ekstraksiyonu kullanmıştır(11). Ahmet ve 
ark.(52) ham atık su örneklerinde Murin Hepatit 
Virüsünü (MHV) ile yedi konsantrasyon yöntemi 
değerlendirerek ortalama MHV geri kazanımları 
rapor edilmiştir(52). Wu ve ark.(41), çok az özel ekipman 
gerektiren belki de en ölçeklenebilir yöntemi öneril-
miştir; 0.2 mikronluk filtrat PEG ile floküle edilerek 
saflaştırılmış RNA elde etmek Trizol™ ile ekstrakte 
edildi. Rapor edilen en basit prosedürler arasında, 
ekipmanın var olduğunu  olduğu varsayılarak, küçük 
hacimlerde (11 mL) atık suyun bir saat boyunca ult-
rasantrifügasyonu ve ardından peletten nükleik asit-
lerin elde edilmesi yer almaktadır(44). Hücre kültürü-
ne adapte edilmiş SARS-CoV-2 suşu veya çeşitli yön-
temlerle konsantre edilen ham ve çıkış atık suyunda 
pozitif numuneler ile tanımlama sınırları oluşturul-
malıdır. Bununla birlikte, SARS-CoV-2’yi analiz etmek 
için bir BSL3 laboratuvar tesisinin gereksinimi,  bu 
deneyin ana sınırlamasını oluşturmaktadır.

Atık sudaki SARS-CoV-2 saptanması  ABE amaçları 
için işlevsel olsa da insan sağlığı ile ilişkili su döngü-
sündeki viral partiküllerin enfektivitesi hâlâ şüpheli-
dir ve fekal-oral geçiş potansiyeli doğrulanmayı 
gerektirmektedir. Bazı araşatırmacılar, su örneklerin-
de çok sayıda ssRNA kopyasına rağmen, SARS-CoV-
2’nin hücre kültürü çalışmalarındaki başarısızlık göz 
önüne alındığında, atık su ve nehirden enfeksiyon ris-
kinin ihmal edilebilir olduğunu ileri sürmektedir(70).

Atık Su Arıtma Tesisleri

Atık su arıtma tesislerinde (ATT) yüksek konsantras-
yonda ve çeşitlikte olan virionlar, çoklu-bariyer (fizik-

sel, biyolojik ve kimyasal proseslerle) zincirinden 
geçerek büyük ölçüde giderilebilmektedirler(27,93). 
Doğadaki virüslerin mühendislik sistemleri ile gideril-
meden yaşamda  kalması, halk sağlığını etkileyecek 
önemli risklerin başında yer almaktadır. Bu nedenle, 
su arıtımı sırasında enterik virüslerin giderilmesi veya 
4 log (%99.99) inaktive edilmesi gerekmektedir(94). 
AAT’lerde atık su ilk olarak virüslerin yalnızca sedi-
mantasyon yoluyla uzaklaştırılmasının düşük olduğu 
birincil arıtmaya tabi tutulur. Dezenfeksiyondan önce 
sedimantasyon ve kum filtrasyonu virüsün giderilme-
sine önemlidir(95,96). Koagülasyon ve ardından kum 
filtrasyonu, virüs giderme kapasitesini arttırmak-
tadır(97). Organik partiküllere virüslerin sorpsiyonu ve 
çökeltilerek uzaklaştırılması, ikincil (biyolojik) arıtma 
adımlarında önemli bir rol oynadığı düşünülmekte-
dir. SARS-CoV-2 için henüz belirli bir veri bulunma-
makla birlikte, atık sudaki zarflı virüslerin(79) zarfsız 
virüslere göre kıyasla askıda katı maddelerdeki parti-
küllere adsorbe olarak giderilmesi daha olasıdır(49). 
Aktif çamur flokları ve katıların ayrılması virüslerin 
yok edilmesine büyük ölçüde katkıda bulunur. İkincil 
biyoreaktörlerde konsantre bakteri konsorsiyumun-
da bulunan hidrolazlar ve proteazlar gibi hücre dışı 
enzimlerin de SARS-CoV’leri inaktive etmesi olasıdır 
(79,98,99). Fiziksel süreç (sedimantasyon ve filtrasyon) ve 
biyolojik süreç (Aktif Çamur Prosesi), enfektif virüsle-
ri inaktive etmeden sıvı fazdan katı faza ayrılmasına/
aktarılmasına neden  olur. Bu nedenle, virüslerin 
çeşitli yollardan potansiyel bulaşma riski vardır(100). 
Termofilik çürütme (50-75°C), kireç ilavesi, mekanik 
dehidrasyon/kurutma (virüs kapsid kırılması), kom-
postlama süreci (sıcaklık ve antagonistik organizma-
lar) ve mezofilik anaerobik çamur çürütme gibi 
çamur stabilizasyon süreçlerinin uygulamalarında 
viral inaktivasyon yeteneği  görülmüştür(90,100-102). 
Arıtma sürecinde SARS-CoV, çevresel koşullar ve mik-
robiyal antagonizma nedeniyle inaktivasyonunu sağ-
layan uygulamalar umut verici uygulamalardır. 
Bununla birlikte, gübreleme sırasında tarımsal amaç-
lar için kullanılacak atık çamurlarında aerosol kontro-
lü uygulanmalıdır. Arıtılmış atık suyun dezenfeksiyo-
nu, güvenilir SARS-CoV-2 inaktivasyonunu sağlamak 
için önemli adım olabilir. Mekanizmalar net olmasa 
da SARS-CoV’ler gibi zarflı virüsler, zarfsızlara göre 
klor bazlı dezenfektanlara daha duyarlı olma eğili-
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mindedir. Fakat eğer çevresel matrislerde organik 
madde içeriği yüksek ise SARS-CoV-2, dezenfektanla-
ra daha az duyarlı olabilir. Enfektif enterik virüslere 
dezenfekte edilmiş ikincil arıtma çıkışında da 
rastlanmıştır(103-105). Pandemi sırasında, ham atık 
sudaki viral yükler normalden daha yüksek olduğun-
dan, yetersiz viral uzaklaştırma (özellikle dezenfektan 
dozları arttırılmazsa) suyun yeniden kullanımı yoluy-
la viral bulaşmaya neden olabilir. Yeniden kullanımı 
olan atık sular için bazı ülkeler deşarj öncesi üçüncül 
arıtma uygulamaktadır. Üçüncül arıtma, mikrobiyal 
patojenlerin daha iyi uzaklaştırılmasını sağlamak için 
kum filtrasyonu, akifer reşarjı, UV radyasyonu, ileri 
oksidasyon prosesleri (foto-kataliz, soğuk plazma, 
fenton prosesi, ultrason, nano-kataliz bazlı oksidas-
yon) ve/veya membran teknolojilerini içerebilir. 
Oksidanlar ve radyasyon, spesifik olmayan viral pro-
teinlere ve nükleik asitlere zarar verir, ancak spesifik 
virüs fonksiyonlarının kaybının (konak tanıma/bağ-
lanma, genom enjeksiyonu/replikasyonu) anlaşılması 
önemlidir(106). UV254, singlet oksijen ve hipokloröz 
asit, genomun güvenirliğini inhibe ederken, ClO2 ve 
ısı uygulamaları, konak hücre tanıma/bağlanma böl-
gesini inhibe eder. ClO2 genom fonksiyonlarını boz-
madan ClO2 proteinleri bozarak inaktivasyon 
sağlar(106). Protein seviyesinde ClO2 seçici oksidandır 
ve Cys, Trp ve Tyr ile reaksiyona girer(107). UV ışınla-
ması ve klor ile arıtma ile site-spesifik kapsit proteini 
omurga bölünmesine neden olarak hem genom rep-
likasyonunun hem de genom enjeksiyonunun inhi-
bisyonu meydana gelir(106). UV254 uygulaması, insan 
norovirüs ve enterik (+) ssRNA virüsleri (Echovirus 12 
ve Feline calicivirus) için benzer duyarlılık göstermiş-
tir ve protein hasarına bağlı olarak virüs inaktivasyo-
nunun %60’ını oluşturan genom işlevselliğinde kayıp 
meydana geldiği bildirilmiştir(108). UV254 radyasyonun 
viral genom(94) ile reaksiyonlar yoluyla SARS-CoV-
1’e(109,110) karşı da etkili olduğunu göstermektedir. 
Bununla birlikte, gerekli doz (ışıma ve zamanın bir 
fonksiyonu), virüs ve ortam ile ilgili birçok faktöre 
(yani organik madde konsantrasyonu) bağımlıdır ve 
geniş bir aralıkta değişir(110). İkincil arıtma çıkışı suyu-
nun ozon bazlı arıtımı, ozon tarafından DNA veya 
RNA saldırısı(111) yoluyla veya serbest radikaller(112) 
oluşturarak virüsleri etkin bir şekilde etkisiz hâle 
getirdiği bilinmektedir. Klorlamaya benzer şekilde, 

oksidasyon kapasitesinin arka plandaki bileşenler 
tarafından önemli ölçüde uzaklaştırılması ve zararlı 
dezenfeksiyon yan ürünlerinin oluşması olasıdır.
Bugüne kadar, SARS-CoV-2 inaktivasyonu için bu 
dezenfeksiyon işlemlerinin etkinliği bilinmemektedir 
ve araştırmaya gereksinim  vardır. Fonksiyonel genom 
hasarını hedefleyen ileri ve entegre prosesler, çeşitli 
viral patojenler için daha iyi yöntemler geliştirmesine 
yardımcı olacaktır(106).

SONUÇ

Kılıflı βCoV ailesine ait ve ssRNA sahip CoV kaynaklı 
salgınlar, son yirmi yılda artış göstererek 2019 yılında 
SARS-CoV-2 (2019) küresel salgın olarak ortaya 
çıkmıştır(113). Şimdiye kadar elde edilen veriler, insan 
GI kanalında SARS-CoV-2’nin replikasyonunun ve 
kalıcılığının kanıtlandığını göstermektedir. Belirti gös-
termeyen bireyler dâhil dışkı ile virüsün çevre matri-
sine atılması, fekal-oral yoldan bulaşma olasılığının 
arttırmaktadır(114,115). SARS-CoV-2’yi etkili bir şekilde 
kontrol etme stratejisi, yalnızca  belirti gösteren olgu-
ların tanımlanmasına ve izole edilmesine dayanmak 
yerine hastalık belirtisi yokluğunda bulaşma riskini 
de ele alan birden fazla önleme gereksinim  vardır(115). 
Bu kapsamda, atık su bazlı epidemiyoloji sürveyansı 
geliştirmek belirti göstermeyen olguların da tahmini 
hakkında daha doğru bilgi verecektir. 

Kanalizasyon sistemlerinde SARS-CoV-2 sürveyansı 
için GI belirtilerle ilişkili atık su mikrobiyomunu oluş-
turan başlıca bakteri topluluğunun indikatör olarak 
kullanılabileceğini gösteren kanıtlar(116) salgının yayıl-
ması ve yüksek riskli mutasyonların varlığı ile müca-
delede önemli yeni indikatörleri oluşturmaktadır. 
AAT’lerdeki tüm SARS-CoV-2 virüs varyantlarının var-
lığının yeni nesil dizileme teknikleri ile belirlenmesi(117) 
gereksinimi  vardır. Moleküler sürveyans araçları ile 
çeşitli SARS-CoV-2 mutasyonlarının bulaşma dina-
miklerini belirlemek, virüs dolaşımının doğru ve 
düşük maliyetli bir haritasının oluşturulması bakı-
mından önemlidir.

SARS-CoV-2 virionların enfeksiyoz dozda varlığı ve 
dışkı/atık sudaki kalıcılık süresi, halk sağlığı açısından 
daha fazla sayıda örnekle incelenmesi ve açıklanması 
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gereken önemli  konulardır. COVID-19 prevalansı 
düşük olduğunda bile ssRNA virüsünün kanalizasyon-
da saptanması  ve COVID-19’un bildirilen yaygınlığı 
ile SARS-CoV-2’nin konsantrasyonu arasındaki kore-
lasyon, kanalizasyon sürveyanının popülasyondaki 
virüsün dolaşımını izlemek için hassas bir araç olabi-
leceğini göstermektedir. 

Gelecekte atık su bazlı epidemiyoloji yaklaşımına 
PCR teknolojisinin yeni teknolojik araçlarla -dijital 
PCR, CSRPP (CRISPR-powered systems), Lab-on-a-a-
chip/FET (Point of Care ve Field-Effect Transistor) 
veya SERS (Surface Enhanced Raman Scattering) 
biyosensörleri- birleştirilmesi beklenmektedir(118). 

Çevresel matrislerde enterik virüsler için uygun inak-
tivasyon/arıtma stratejilerini tasarlanması, SARS-
CoV-2 yüküne göre yeniden kullanılacak atık su için 
AAT’lerde uygun dezenfeksiyon proseslerin kullanıl-
ması acil önemi olan gereksinimler  arasındadır. Su 
döngüsünde SARS-CoV-2 taşınması ile ilişkili risklerin 
azaltılması önemli bilgi boşluklarının doldurulması ile 
olası  olabilecektir. Çevre mühendisleri, mikrobiyo-
loglar, halk sağlığı uzmanları, epidemiyologlar, biyois-
tatikçiler aşağıdaki araştırma gereksinimlerini  yanıt-
lamak için birlikte çalışmaktadır:
1. SARS-CoV-2 bulaşma yollarını (hava, su, toprak, 

yüzeyler) ve enfeksiyonu önlemenin yollarını nasıl 
tanımlarsınız?

2. Hastaların en bulaşıcı olduğu pencere dönemi 
nedir? 

3. Su ve aerosoller yoluyla SARS-CoV-2’nin mini-
mum bulaşıcı dozu nedir?

4. qPCR analizlerini tamamlayıcı metot olarak virüs-
lerin kültüre edilme testleri ile enfektivitesinin 
belirlenmesi ve mutasyonlarını saptamak  için 
dizileme teknolojilerinin birlikte kullanılması 
önemlidir. Çeşitli çevresel habitatlara göre virüs 
genom dizileme kriterleri neler olmalıdır? 

5. Atık su mikrobiyomunda SARS-CoV-2 için indika-
tör teşkil edecek başlıca bakteriyel topluluklar 
nelerdir? 

6. Suyun yeniden kullanımı ile ilişkili (rekreasyon, 
soğutma ve tarım) sistemlerde SARS-CoV-2’nin 
tatlı su habitatlarına getirdiği virüs yükü nedir? 

7. Atık su, yeniden kullanılan sular ve içme suyunda 

viral ssRNA fragmentlerini ölçen moleküler yakla-
şımlar yerine virion analiz metotların duyarlılık 
sınırları nasıl geliştirilebilir?

Bu araştırma soruları, halk sağlığı uzmanlarını ve 
çevre mühendislerini kentsel su döngüsüne virüsle-
rin girmesi ile meydana gelecek pandemilere hazırla-
mak için kritik öneme sahiptir. 
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