Chemické rizikové faktory

Dusicnany v pitnych vodach a zdravie
detskej populacie

Viyhovujlca droven zasobovania obyvatelstva pitnou
vodou predstavuje jedno z najvyznamnejSich opatreni
na ochranu zdravia ludi a charakterizuje Zivotnd Groven
krajiny.

Pravny ramec stanovujlci poZiadavky na kvalitu pitnej
vody a jej kontrolu tvori prijatim poslednych legislativnych
tprav v roku 2006 § 11 zakona €.126/2006 Z. z. o ve-
rejnom zdravotnictve a o zmene a doplneni niektorych
zakonov a nariadenie vlady SR ¢. 354/2006 Z. z., ktorym
sa ustanovujl poziadavky na vodu uréend na ludsku spot-
rebu a kontrolu kvality vody uréenej na fudsku spotrebu,
ktoré nadobudli icinnost od jina 2006.

Medzi najzavaznejSie dlohy a povinnosti z hladiska
plnej harmonizacie legislativy s pravom EU patri dosia-
hnutie zhody vo vSetkych ukazovateloch kvality pitnej
vody, vykonavanie monitorovania kvality pitnej vody,
udelovanie vynimiek z parametrickych hodnét, podavanie
sprav spotrebitelovi i Eurdpskej komisii (EK). Dosiahnutie
zhody v pozadovanych kvalitativnych ukazovateloch v SR
je problematické v chemickych ukazovateloch: NO™,, NO™,,
As, Sh, Fe, Mn.

Povinnost sledovat kvalitu pitnej vody pre prevadz-
kovatelov verejnych vodovodov ustanovuje zakon ¢.
442/2002 Z. z. o verejnych vodovodoch a verejnych
kanalizaciach. Vysledky vlastného monitorovania je pre-
vadzkovatel povinny odovzdavat organom verejného
zdravotnictva. Monitorovanie v mieste zhody, t. j. u spot-
rebitela, vykonava Stat prostrednictvom aradov verejného
zdravotnictva podla zakona ¢.126/2006 Z. z. o verejnom
zdravotnictve. Systém Statneho monitorovania bol vypra-
covany a schvaleny hlavnym hygienikom SR uZ v roku
2003 a je zavedeny na vSetkych dradoch verejného zdra-
votnictva v SR. Vysledky monitoringu st zaznamenavané
na regionalnej Grovni programom VYDRA. Ich spracovanie
a analyza sa pre celé Slovensko za kazdy kalendarny rok
od roku 1995 realizuje v Narodnom referenénom centre
pre pitnti vodu RUVZ Kosice.

Dusi¢nany a dusitany patria v ramci monitoringu kva-
lity pitnej vody medzi najastejSie skuSané chemické
ukazovatele kvality pitnej vody. V roku 2005 sa vykonalo
6 060 laboratérnych skdSok na obsah dusinanov vo
vzorkach pitnej vody. Koncentracia dusi¢nanov prekrocila
v roku 2005 limitnd hodnotu v 73 pripadoch (1,2 %).

Na zéklade ddajov z
poslednych rokov odha-
dujeme, ze 10 900 spot-
rebitelov napojenych na
vergjné vodovody v SR
pije pitnd vodu s vysSim
obsahom dusi¢nanov a 1
150 spotrebitelov s vys-
§im obsahom dusitanov
ako je limit stanoveny v
nariadeni vlady. Situaciu
nadlimitnych  hodndt v
ukazovateloch dusi¢nany
a dusitany v SR za roky
1998 - 2005, zsteni v
ramci monitoringu kvality
pitnych vod z verejného zasobovania realizovanom na
RUVZ v SR (pozri obr. 1, priloha, s. 12).

Narastajlice pouzivanie umelych hnojiv, zaobchadza-
nie s organickymi odpadmi, menovite z polnohospodar-
skeho chovu hospodarskych zvierat a zmeny vo vyuziti
pddy su hlavné faktory zodpovedné za progresivny na-
rast dusiCnanov v podzemnych vodach za poslednych
40 rokov. Vplyv polnohospodarskej ¢innosti na kvalitu
vody sa najviac prejavuje v okresoch v pdsobnosti RUVZ
KoSice, Rimavska Sobota, Michalovce, TrebiSov a Trnava.
Nadlimitné koncentracie dusi¢nanov sa vyskytujd predo-
vSetkym u mensich obecnych vodovodov. V 15 eurdp-
skych krajinach sa pohybuje percento populacie vyuziva-
jucej pitnd vodu s obsahom dusicnanov nad 50 mg/I v
rozmedzi 0,5 do 10 %, ¢o je takmer 10 miliénov ludi.

V podmienkach Banskobystrického kraja je dlhodobo
nevyhovujlcou kvalitou vody z verejnych vodovodov v
ukazovateli dusiénany zasobovanych 3 576 obyvatelov,
a to najma v okresoch Rimavska Sobota, Revica, Vel'ky
Krtis, Lucenec, Poltar (pozri obr. 2, priloha, s. 12). Pretoze
v Banskobystrickom kraji je 15,8 %, t. j. 104 200 obyvate-
[ov zasobovanych pitnou vodou z individualnych vodnych
zdrojov, je mozné redlne predpokladat, Ze vysokym kon-
centraciam dusi¢nanov je exponovany vySsi pocet obyva-
telov ako pocet zisteny na zaklade objektivnych tdajov o
hromadnom zasobovani pitnou vodou. NajnepriaznivejSia
situdcia, t. j. najvyssi pocet obyvatelov zasobovanych pitnou
vodou z individualnych vod-

Tab. 1 Vyskyt methemoglobinémie v BB kraji za obdobie rokov 2000 - 2005

Rok | Okres Miesto Pocet Etiologia: | Etoldgia: [ "VCh 20r0jov je V okresoch
ochoreni pitnd voda | neznama | Lucenec (30 %), Velky
. - Krti$ (31,6 %), Detva (27,4
2000 Luéenec FI|?|I(OVO 1 1 = %) a Rimavska Sobota (33‘5
R Sobota | Kral 1 - 1 %).80 - 85% zdrojov pre in-
2001 | Lucenec Holisa 1 1 - dividudine zasobovanie ne-
2002 | R. Sobota Gortva 1 - 1 Yyhovme hygienickym pf}
Ziadavkam a predstavuje

R. Sobota Barca 1 1 s )
trvalé riziko ohrozenia zdra-
2003 | R. Sobota Dulovo 1 1 - via. NajCastejsie ide o nad-
R. Sobota Rim. Se¢ 1 1 > limitné hodnoty indikétorov
2004 | R. Sobota 7ip 1 1 ) ft?[(élneho zvneéistenia, du-
R.Sobota | Uzovska Panica | 1 1 - sicnanov a zeleza. Za kva-
Velky Krtis | Mufa 1 1 : litu vody z individualnych
zdrojov je zodpovedny ich
2005 R. Sobota Radnovce 1 1 majitel’ RUVZ realizujd
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odbery a analyzy z takychto zdrojov: v pripade podoz-
renia na prenos infekénej choroby, v ramci prenatalnej
starostlivosti 0 matku a diefa v rodinach, kde sa oéakava
narodenie dietata, pri rieSeni staznosti, pri mimoriadnych
situaciach (napr. povodne).

Dusiénany st rozSirenym kontaminantom povrchovej a
podzemnej vody na celom svete. Akumulacia dusi¢nanov
v prostredi je dosledkom pouzivania dusikatych hnojiv a
znecistenia odpadovymi vodami. NajcastejSim zdrojom
dusiCnanov st priemyselné odpadové vody, skladky
odpadov, septiky, Zumpy a pastviny. Dalsimi zdrojmi st
splachy z pol'nohospodarsky obrabanej pddy hnojenej
dusikatymi hnojivami, st koneénym produktom minera-
lizécie organickych latok. ZIGceniny dusika st emitované
do ovzduSia elektrariami a automobilovou dopravou a
pri zrazkach sa z ovzduSia dostavaji na zem. DusiCnany
majli malti absorpénti schopnost, lahko prenikajli podou
a kontaminuji podzemné vody. Pohyb dusiénanov v pode
a ich schopnost kontaminovat podzemnt vodu zavisi od
viacerych faktorov, zahffiajlcich charakter pdady, lokaliza-
ciu a charakteristiku formovania podzemnej vody, zvodne-
né horizonty a klimatické podmienky. Povod kontaminacie
pitnej vody dusiénanmi zavisi tiez od hibky a konstrukcie
studni. Identifikovat zdroj dusi¢nanov v studniach je ¢asto
vel'mi obtiazne. Je to tym, Ze dusi¢nany priddia s podzem-
nou vodou a ich zdroj mdze byt rozne vzdialeny od stud-
ne. Vo vacsine pripadov je tazké odhadnit ¢as, za ktory
dusi¢nany vsiaknu podou do podzemnej vody, lebo tento
zavisi od druhu pady a hibky vodnej hladiny.

Zdravoiné ddsledky vyskytu dusicnanov v pitnych vodach

Zataz obyvatelstva z pitnej vody obsahujlicej zdra-
votne vyznamné chemické latky sa hodnoti na zaklade
najvysSie zistenej koncentracie, zistenej pocetnosti pre-
kracovania limitnych hodn6t a porovnavanim tolerovatel-
ného denného prijmu. Ak je kvalita pitnej vody v sulade
s poziadavkami nariadenia viady SR ¢. 354/2006 Z. z,
potom by ani pri celoZivotnom prijme 2 litrov denne ne-
malo dojst k negativnemu ovplyvneniu zdravotného stavu
obyvatelstva. Podla tychto dajov je zrejmé, Ze v SR do-
minuje expozicia dusi¢nanom.

Dusi¢nany st po pouziti rychlo a kompletne absor-
bované v hornej Casti tenkého Creva. St rychlo distribu-
ované v organizme. Priblizne 25 % pozitych dusicnanov
je vylu¢ované do slin, kde st s€asti redukované tstnou
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mikroflérou na dusitany. Bakteridlna redukcia dusi¢nanov
na dusitany moZe prebiehat i v inych astiach zaZivacieho
traktu okrem Zalidka, kde k nej dochadza len pri znizenej
kyslosti. Dusi¢nany samy o sebe vykazujli nizku toxicitu.
V neredukujticom prostredi a v nizkych koncentraciach nie
st dusicnany pre dospelého a zdravého ¢loveka Skodlivé
a nemozno preto hovorit o ich primarnej toxicite. AvSak
za urcitych podmienok sa mozu dusi¢nany redukovat na
dusitany, ktoré st z toxikologického hladiska podstatne
nebezpecnejsie.

Deti nie si mali dospeli

Osobitnou rizikovou skupinou z hladiska posudzovania
expozicie dusi¢nanom v pitnych vodach je detska popu-
lacia, pre ktord su charakteristické rozdielne a jedinecné
sposoby expozicie: v pomere k telesnej hmotnosti prijimajt
vy$Si objem tekutin ako starSie deti a dospeli, dalej dyna-
micky fyziologicky vyvoj, dihia oéakavand dizka Zivota, a
teda dihsia expozicia. Deti st politicky bezmocné, nevedia
a nemo6zu sa branit. PretoZe deti reprezentuji budticnost
nasich spolo¢nosti, ochrana ich prostredia a zdravia sa
stava medzinarodnou klti¢ovou dlohou. Novorodenci, deti
a mladez predstavuju 40 % svetovej populacie. Je potreb-
né brat do tvahy skutoénosti, Ze sa u nich prejavia G¢inky
faktorov Zivotného prostredia sumacné a generacné, t. j.
ucinky na zaciatku Zivota sa prejavia v dospelosti alebo
az v dalSej generdcii a mozu viest k dhotrvajlicim nasled-
kom alebo k poskodeniu zdravia.

Medzi hlavné globalne rizika ohrozenia zdravia deti zo
Zivotného prostredia podla WHO patria aj nezabezpecené
domové studne pitnej vody a chemické nebezpecenstva,
medzi ktoré sa zaradujd aj dusiénany v pitnych vodach.
Zo zdravotného hladiska majii dusiénany vyznam ako
zdroj dusitanovych iontov v organizme. Vo vysSich kon-
centraciach mozu ovplyviiovat enzymy traviacej stistavy,
resorpciu urcitych Zivin, metabolizmus vitaminu A a funk-
ciu Stitnej Zlazy.

Toxické Gcinky dusiénanov u deti st dané hlavne re-
dukciou na dusitany a naslednou reakciou dusitanov s
hemoglobinom. Dochadza k dusiénanovej alimentarnej
methemoglobinémii a to oxidaciou dvojmocného i6nu
Fe(2)+ na trojmocny Fe(3)+ za premeny krvného farbiva
hemoglobinu na tmavohnedy methemoglobin, ktory nie je
schopny prenasat kyslik. Klinicka manifestacia znizeného
transportu kyslika v organizme sa vacsinou objavuje po
prekroceni 10 % koncentracie metHb. Prejavuje sa Sedo-
modrym zafarbenim koZe okolo dst a na koncoch prstov a
nosa (cyanozou). Pri obsahu metHb nad 25 % sa objavuje
slabost, zrychleny pulz a dychanie, hnacky, pri 50 - 60 %
metHb uz moze dojst k amrtiu. Normalna koncentracia
metHb u Cloveka je do 2 %, u kojencov do 3 mesiacov
veku do 3 %.

NajcitlivejSou Castou populécie st prave kojenci do 3
mesiacov veku, ktori sti ohrozeni pri priprave kojeneckej
stravy z vody s obsahom dusi¢nanov. Pri¢in vyssej citli-
vosti u nich je niekol’ko. Jedna sa o vacsi podiel fetalneho
Hb, ktory sa lahSie oxiduje na metHb a deficit enzymu
metHb-reduktazy, ktora spatne redukuje metHb na Hb.
DalSou priginou moze byt vyssie pH v zalidku, umoziiujd-
ce bakteridlne osidlenie a redukciu dusi¢nanov na dusita-
ny. Tvorba dusitanov, a tym aj riziko methemoglobinémie
je zvySené pri infekciach zazivacieho traktu, ktoré st u
deti Gastejsie. DalSou viac citlivou skupinou populacie k
tvorbe metHb s tehotné Zeny a ludia s deficitom gluko-
so-6-fosfat dehydrogenézy alebo metHb-reduktazy a ludia
so znizenou Zaltidoénou kyslostou (achlorhydria, atrofic-
k& gastritis). Pri vzniku dusi¢nanovej alimentarnej met-

Percentualny podiel koncentracie dusicnanov vo vzorkach pitnej vody z verejnych vodovodov v SR v roku 2005

Sl 1RC MZ SR pre hygienicks problematiku gingj vody
hemoglobinémie sa uplatfiuji najma tieto faktory: voda
s obsahom nepripustného mnozstva dusi¢nanov, pH zald-
docnej Stavy, bakterialna flora hornych asti gastrointesti-
nalneho traktu redukujtica nitraty, vstrebavanie dusitanov
z gastrointestinalneho traktu do krvi, vplyv enzymového
systému redukujiceho methemoglobinu na hemoglobin a
pravdepodobne aj vplyv fetalneho hemoglobinu.

Dojcenie dietata pokial’ moZno aspor 3 mesiace a po-
uzivanie bezchybnej pitnej vody na pripravu umelej vyzi-
vy mozno povazovat za zakladné preventivne opatrenia.
U deti od 3 mesiacov veku je hlasenych mélo pripadov
methemoblobinémie. V Stddii u deti konzumujdcich vodu
s obsahom dusi¢nanov 100 - 500 mg/I nebola najdena
zvysena hladina metHb v porovnani s detmi s vodou do
44 mg/l. WHO udava, Ze u hlasenych pripadov methe-
moglobinémie u deti bola zistena davka dusicnanov v
rozmedzi 37,1 - 108,6 mg/kg s priemerom 56,7 mg/kg.
V Stldiach zahriiujdcich i pripady subklinicky zvysenej
methemoglobinémie bol obycajne néjdeny vyznamny
vztah ku koncentracii dusi¢nanov v pitnej vode od trovne
44,3 - 88,6 mg/I a vySSie a takmer vyhradne u kojencov
do 3 mesiacov veku.

PretoZe véacSina pripadov ochoreni bola popisana po
pouzivani vody zo sukromnych a ¢asto bakteriologicky
kontaminovanych studni, je velmi pravdepodobny su-
casny vplyv infekcie. Boli tieZ popisané pripady methe-
moglobinémie, kde zrejme skutoéne jedinym znamym
vyvolavajucim Cinitefom bola zvySena endogénna tvorba
dusi¢nanov (a nasledne dusitanov) v dosledku gastroin-
testinalnej infekcie.

Vyskyt methemoglobinémie v Banskobystrickom kraji
za obdobie rokov 2000 - 2005 udava tab. 1. V sledova-
nom obdobi sa vyskytlo celkom 11 pripadov methemog-
lobinémie, z toho v 9 pripadoch bola pri¢inou ochorenia
voda s vysokou koncentréaciou dusic¢nanov, v 2 pripadoch
bola pri€ina ochorenia neznama.

Okrem vzniku methemoglobinémie vysoké koncentra-
cie dusicnanov redukovanych na dusitany reagujti so se-
kundarnymi a tercialnymi aminmi za vzniku nitrézaminov.
Dusitan sa v Zalidku vstrebava s aminom, ktory je pri-
tomny prakticky vSade: v zelenine, méasovych, mlienych
a obilnych vyrobkoch, vo vajciach, pive a vine, v liekoch,
pesticidoch atd"

Nitrézaminy vSak vznikajl aj exogénne neenzymatic-
kymi pochodmi. Vytvorené nitrozaminy sa mozu inkor-
porovat do rastlin, a potom sa potravinovym refazcom
dostavajd do organizmu cloveka, alebo sa mozu z pody
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vyltihovat do pitnej vody. Bolo dokazané, Ze nitrézami-
ny st schopné vyvolavat tvorbu nadorov vo vsetkych
telesnych organoch, hlavne traviaceho traktu, mocoveé-
ho mechdra a lymfatického systému, s vynimkou kosti.
Pravidelny prijem vitaminu C moZze preventivne zabranit
vzniku karcinogénnych nitrozaminov a naopak, chronicky
nizka hladina kyseliny L-askorbovej méZze dispoziciu zvy-
Sovat. Z toho by sa dalo usudzovat, Ze pritomnost vitami-
nu C v pozivatinach ddva moznost urcitej kompenzécie
zvySeného obsahu dusi¢nanov.

Je potrebné zabezpegit vyhovujiicu kvalitu pitnej vody v ukazo-
vateli dusicnany?

Zabezpecenie vyhovujicej kvality pitnej vody v ukazo-
vateli dusiCnany je vysoko aktualne.

Prevazna vacsina producentov pitnej vody, ktora nes-
piia stanovené limity v tychto ukazovateloch, ma platnti
vynimku na pouzivanie takejto pitnej vody udelend or-
ganmi na ochranu zdravia najma v rokoch 2002 a 2003.
Viynimky st udelené v silade s poZiadavkami platnej
legislativy, teda len v tych pripadoch, Ze tieto nepredsta-
vujl riziko ohrozenia zdravia ludi a ak dodavanie pitnej
vody v danej oblasti nemozno zabezpegit inym adekvat-
nym spdsobom. Platnost vynimky nesmie presiahnut 3
roky. Ak sa po tomto obdobi nezlepSi kvalita dodavanej
pitnej vody, je mozné poskytnit druht vynimku v trvani
najviac troch rokov. V tomto pripade vSak musi SR svoje
rozhodnutie oznamit EK s nalezitym oddvodnenim. Vo vy-
nimocnych pripadoch moze lensky Stat poziadat o tretiu
vynimku na obdobie maximalne troch rokov. Po uplynuti
doby platnosti vynimiek sa vykona nalezita kontrola. Ak
sa ani po tomto obdobi nedosiahla zhoda s pozadovanymi
kvalitativnymi ukazovatel'mi, EK pristdpi k uplatfiovaniu
sankcii voci SR.

Do obdobia dosiahnutia vyhovujucej kvality pitnej
vody v ukazovateli dusi¢nany vo verejnych vodovodoch a
znizenia poCtu obyvatelov zasobovanych pitnou vodou z
individualnych zdrojov nekontrolovanej kvality je potrebné
na regionalnej rovni, najmad v dotknutych oblastiach, ve-
novat pozornost vychove obyvatelstva o vyzname kvality
pitnej vody v prevencii ochoreni, a to najma detskej popu-
lacie. Dalej presadzovat pre deti nahradné zasobovanie
pitnou vodou vyhovuijlicej kvality a podporovat v ramci
prenatalnej starostlivosti o matku vySetrenie kvality vody
ak je jej domacnost zasobovana vodou z individualneho
vodného zdroja.

MUDr. Katarina Slotova
Regiondlny drad verejného zdravotniciva Banska Bystrica
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