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У статті представлено актуальні проблеми впливу води як фактора ризику на здоров’я населення. 
Акцентовано увагу на можливість погіршення епідеміологічної ситуації у зв’язку із забрудненням 
водного середовища України в умовах військового стану. Метою роботи було провести аналіз мо-
жливих медико-мікробіологічних ризиків впливу водного фактору на здоров’я населення через при-
зму значимості води в життєдіяльності сучасної людини. Для реалізації поставленої мети було 
проведено аналіз Інтернет-ресурсів у сучасних базах даних: PubMed, Web of Science, Scopus, Google 
Scholar. Використано бібліосистематичний та аналітичний методи. З’ясовано, що порушення без-
пеки використання водних ресурсів, зокрема в зонах активних бойових дій, окупованих чи деокупо-
ваних територіях, які зазнали значного техногенного навантаження, призводить до спорадичних 
спалахів інфекційних захворювань, які за масштабністю можуть сягати рівня епідемій. Вказано, що 
через воду можуть передаватись такі мікроорганізми: бактерії (кишкова паличка, кампілобактерії, 
легіонели, лептоспіри, сальмонела черевного тифу, інші види сальмонел, шигели, холерні і параге-
молітичні вібріони та ін.); віруси (рота-, адено-, астро-, норо-, ентеровіруси, віруси гепатиту А і Е); 
протозойні організми (акантамеби, амеба дизентерійна, неглерії, лямблії, збудники криптоспориді-
озу та циклоспорозу); гриби (дріжджі, деякі цвільові гриби). Значний біоризик для населення станов-
лять кишкові та сапронозні інфекції, при яких природним резервуаром збудників є субстрати зовні-
шнього середовища (переважно вода, грунт). Деякі сапронози можуть паразитувати в організмі 
тварин. У такому разі зараження людини можливе як від ґрунту (мулу), води, рослинних решток, 
так і від тварин чи харчових продуктів тваринного походження (холера, клостридіальні інфекції, 
ботулізм, легіонельоз та ін.). Скупченість людей сприяє інтенсифікації аерозольного зараження. 
При впровадженні здоров’язберігаючих технологій за необхідне є врахування можливих медико-
мікробіологічних ризиків впливу водного фактору на макроорганізм, і тим самим мінізувати нега-
тивний вплив водопатогенів на стан здоров’я людини. 
Ключові слова: водна безпека, питна вода, мікроорганізми, патогени, здоров’я, інфекції, епідемії. 

Вода, за даними чисельних наукових дослі-
джень, є однією із найважливіших компонент 
життєзабезпечення людини, компонент, що де-
термінує стан здоров’я людини на будь-якій ста-
дії її онтогенезу [2,3,4,7,16]. Вона має виняткову 
цінність як базова складова економічного  ком-
плексу будь якої країни та її національної безпе-
ки. 

Забезпечення населення якісною питною во-
дою є однією з глобальних проблем сьогодення, 
а водна безпека є невід’ємним елементом дося-
гнення цілей сталого розвитку до 2030 року [19]. 
Понад 2,6 млрд. людей у світі не мають доступу 
до якісної питної води або живуть в абсолютно 
антисанітарних умовах, що може призвести до 
водної драми. Однією з причин її розвитку є су-
часні збройні конфлікти та військові операції, в 
умовах яких водні ресурси та споруди дедалі ча-
стіше стають мішенями нападів і часто викорис-
товуються як засоби ведення війни. 

Якість питної води в Україні за останні роки 
стала повсюдним і переважним фактором ризи-
ку для здоров’я населення в більшості її населе-
них пунктів, а в умовах збройного конфлікту з 
російським агресором проблеми водозабезпе-
чення та водної безпеки дедалі поглибилися і 
стали вкрай актуальними. За показником запасів 
доступних для використання водних ресурсів 
Україна зайняла 111 місце серед 152 країн світу, 
а серед 20 європейських країн посідає 17 місце. 

А, війна, яку держава-агресорка розпочала в 
Україні ще у 2014 році, справляє найбільший 
вплив саме на ті регіони (особливо це стосуєть-
ся південних і східних), де й так ситуація із за-
безпеченням водою була найгіршою. У рекоме-
ндаціях ВООЗ щодо якості питної води [18, 21] 
акцентується увага: 

«Інфекційні хвороби, викликані патогенними 
бактеріями, вірусами і паразитами (наприклад, 
найпростішими та гельмінтами) – найбільш за-
гальний і широко розповсюджений ризик здо-
ров’ю, пов’язаний з питною водою. Збиток здо-
ров’ю визначається серйозністю хвороб, обумо-
влених інфекційними агентами, їх інфекційною 
здатністю і впливом на населення» [13]. 

У червні 2023 року російські окупанти вдали-
ся до чергового акту екоциду, здійснивши підрив 
Каховської ГЕС. Це загрожує безпрецедентними 
екологічними наслідками для півдня України і ці-
лого Чорноморського регіону. Крім того, що зна-
чна кількість населених пунктів Півдня України 
може залишитися без централізованого водопо-
стачання із Дніпра, це також призведе до погір-
шення епідеміологічної ситуації. Адже, вода 
змиває все на своєму шляху: кладовища, ското-
могильники, сміттєзвалища, склади з міндобри-
вами та хімічними речовинами, нафтопродукти 
тощо. У ній будуть накопичуватися загиблі тва-
рини та «мул» водосховища, а далі все це піде 
до Лиману та Чорного моря, осяде в межах на-
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селених пунктів. 
Відомо, що міжнародно-правове регулювання 

ведення воєнних дій та захисту населення, циві-
льних і воєнних об’єктів, тактики і методів ве-
дення війни так чи інакше впливає на збережен-
ня елементів довкілля під час війни [5]. Крім то-
го, міжнародне гуманітарне право надає захист 
деяким категоріям осіб та об’єктам. Крім загаль-
ного захисту, який надається всім цивільним 
об’єктам, вода, будучи невід’ємною складовою 
довкілля, перебуває під захистом всіх норм. Але 
слід наголосити, що в умовах збройних конфлік-
тів дуже важко дотримуватися правил міжнаро-
дного регулювання. 

Ключовими параметрами водної безпеки є 
наступні: водна безпека на рівні домогоспо-
дарств; економічна водна безпека; міська водна 
безпека; водна безпека навколишнього середо-
вища, а також безпека подорожуючих чи виму-
шено переміщених осіб тощо. Доведено, що під 
час вимушеної внутрішньої/зовнішньої міграції 
чи запланованої подорожі людина потрапляє в 
нові для неї біо-соціальні системи, в межах яких 
окремі індивіди або цілі групи внутрішньо пере-
міщених/подорожуючих людей вступають у вза-
ємодію з певними комбінаціями біотичних, абіо-
тичних та антропогенних факторів, які є відмін-
ними від «своїх» динамічно діючих у постійних 
умовах їх проживання. Змінність стосується і во-
дної складової таких систем. 

Мета роботи – провести аналіз можливих 
медико-мікробіологічних ризиків впливу водного 
фактору на здоров’я населення через призму 
значимості води в життєдіяльності сучасної лю-
дини. 

Для реалізації поставленої мети було прове-
дено аналіз Інтернет-ресурсів у сучасних базах 
даних: PubMed, Web of Science, Scopus, Google 
Scholar. Використано бібліосистематичний та 
аналітичний методи. 

Вплив води як фактор ризику щодо порушен-
ня адаптаційних механізмів людини має багато-
векторний характер. В такій багатовекторності 
за діючим ефектом впливу води (різного ступе-
ню забруднення патогенними і непатогенними 
мікроорганізмами) на організм людини можна 
умовно виділити два субнапрями: прямий (без-
посередній) і непрямий (опосередкований) 
вплив. Прямий вплив можливий: 

– при споживанні питної води підземного або 
поверхневого походження (це джерела центра-
лізованого водопостачання, вода із колодязів, 
природних джерел, свердловин, а також фасо-
вана, бутильована вода та ін.); 

– при контакті з рекреаційною водою в до-
звіллєвих зонах (купання у відкритих чи закритих 
водоймах природного чи штучного походження, 
басейнах та інших штучних спорудах); 

– при контакті з лікувально-оздоровчим вод-
ним фактором (приймання водних процедур, ба-
льнеологія). 

Переважними механізмами передачі мікроор-

ганізмів за цих умов є: фекально-оральний, який 
здійснюється водним шляхом, та контактний ме-
ханізм, здійснення якого можливе прямим і / або 
непрямим контактним шляхом. Непрямий вплив 
водного фактору можливий: 

1) при споживанні овочів і фруктів та пригото-
ваних з них страв, які були оброблені контаміно-
ваною мікроорганізмами водою; 

2) при вживанні питних напоїв, до складу яких 
входить в певній кількості вода невизначеної 
якості; 

при вживанні страв і виробів із різним вмістом 
активної води (м’ясні і молочні продукти, їх на-
півфабрикати, креми, начинки, тощо); 

4) при вдиханні водних аерозолів подорожу-
ючими, мандрівниками, відпочиваючими, виму-
шено переміщеними особами під час здійснення 
певних процедур чи певних дій у дозвіллєвих 
зонах, проведенні різнодієвих заходів. За такого 
впливу водного фактору фекально-оральний 
механізм є теж провідним, проте шлях передачі 
відмінний, а саме, мікробні агенти передаються 
переважно аліментарним шляхом. Можливий у 
даному випадку аерозольний механізм з голо-
вними шляхами його здійснення. 

На нашу думку, щоб оцінити ризики впливу 
мікроорганізмів- гідробіонтів на стан здоров’я 
людини, необхідно коротко охарактеризувати ті 
мікробіоти, для яких екологічною нішею постій-
ного чи тимчасового перебування є вода. Води 
відкритих водойм, ґрунтові та поверхневі води є 
природним середовищем існування численних 
різної таксономічної належності мікроорганізмів: 
гетеротрофні бактерії (коки, палички, вібріони, 
спірили, спірохети), фотосинтезуючі бактерії, 
гриби, найпростіші, віруси. В солоних водоймах 
мешкають різноманітні галофільні бактерії. Ці 
мікроорганізми утворюють тимчасові або досить 
тривалі у часі мікроугрупування, які різняться 
своїм кількісним та якісним складом, а також ха-
рактером взаємовідносин мікробів між собою та 
з об`єктами живої й неживої природи водойми. 
За останнім – вони можуть бути сапрофітами, 
патогенними (хвороботворними) та умовно- па-
тогенними. У будь яких водоймах розрізняють 
власну (автохтонну) і занесену (алохтонну) мік-
рофлору, яка надходить у водне середовище з 
ґрунту, повітря, живих організмів. Концентрація 
водних мікроорганізмів та їх видове різноманіття 
визначається головним чином вмістом органіч-
них речовин, проте може значно коливатись в 
залежності від клімато- географічної зони, пого-
дних умов, сезону року, дії певного антропоген-
ного фактору. Найбільш чистими є ґрунтові під-
земні води, і значно більше мікроорганізмів у 
відкритих водоймах, що корелює зі ступенем за-
бруднення останніх різними речовинами. 

Моніторингові спостереження свідчать, що 
забруднення відкритих водойм можливе внаслі-
док надходження органічних та неорганічних ре-
човин разом зі стоковими та каналізаційними 
водами, з відходами промислових, агропромис-
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лових підприємств, фермерських господарств, з 
певними засобами після проведення визначених 
територіальних аграрних заходів та інше. У 
зв’язку з цим на теперішній час кількість мікроор-
ганізмів та органічних сполук сягає таких вели-
чин, за яких вода не встигає самоочищуватись і 
навіть може набути алергійних та токсичних 
властивостей за рахунок бурхливого розмно-
ження ціанобактерій. 

Дані гідроекологічних досліджень вказують, 
що за видовим складом мікроорганізмів, їх біо-
логічними властивостями та можливістю існу-
вання в різних за ступенем забруднення водах 
розрізняють такі категорії води (або зони водо-
йми) як полісапробна, мезосапробна та олігоса-
пробна зони. Самою забрудненою є полісапроб-
на зона – вода цієї зони багата на вміст органіч-
них сполук, бідна на кисень, в ній наявні продук-
ти розпаду білків, що створює оптимальні умови 
для існування кишкової палички та анаеробних 
мікроорганізмів, наслідками життєдіяльності яких 
є процеси бродіння і гниття. Помірно забрудне-
ною є мезосапробна зона – у воді цієї зони через 
достатній вміст кисню починають переважати 
аеробні процеси окислення органічних сполук, 
суттєво зменшується кількість анаеробних мік-
роорганізмів, у тому числі і кишкової палички. 
Зоною чистої води є олігосапробна зона, у воді 
якої вміст мікроорганізмів незначний, а кишкова 
паличка або відсутня, або кілька бактеріальних 
клітин в 1 мл води. Зазначене має велике прак-
тичне значення при використанні водопровідної 
води належної якості місцевим населенням та 
подорожанами, а також при використанні її як 
складової харчових продуктів та напоїв індиві-
дуального або промислового способу приготу-
вання. 

Доведено, що порушення безпеки викорис-
тання водних ресурсів, зокрема в зонах активних 
бойових дій, окупованих чи деокупованих, які за-
знали значного техногенного навантаження то-
що, призводить до значних спорадичних спала-
хів інфекційних захворювань, які за масштабніс-
тю можуть сягати рівня епідемій. Тим самим під-
вищується санітарно- епідеміологічна значимість 
води, де саме вода є фактором передачі бага-
тьох патогенних мікроорганізмів. Як відомо, во-
допатогенні мікроорганізми мають ряд власти-
востей, які відрізняють їх від інших забруднюва-
чів води, зокрема: 

– патогени є збудниками як гострих, так і хро-
нічних захворювань; 

– деякі патогени мають здатність розмножу-
ватись в об’єктах навколишнього середовища, в 
харчових продуктах, напоях або в системах га-
рячого водопостачання; 

– патогени часто скупчуються і осідають у 
воді на твердих частках, тому неможливо точно 
визначити інфікуючі дози збудника; 

– розвиток інфекційного процесу залежить від 
дози збудника, його інвазивності та вірулентнос-
ті, а також від імунного статусу людини; 

– при інфікуванні збудник розмножується в 
організмі хазяїна; 

– на відміну від багатьох хімічних речовин па-
тогени не накопичуються в організмі [2, 17]. 

Із врахуванням таксономічної належності че-
рез питну та інші варіанти «власне» води і акти-
вної води (у якості складової напоїв та харчових 
продуктів) можуть передаватись такі мікроорга-
нізми: 

1) бактерії (кишкова паличка – ентеропато-
генна та ентерогеморагічна, кампілобактерії, ле-
гіонели, лептоспіри, сальмонела черевного ти-
фу, інші види сальмонел, шигели, холерні і па-
рагемолітичні вібріони та інш.); 

2) віруси (рота-, адено-, астро-, норо-, енте-
ровіруси, віруси гепатиту А, віруси гепатиту Е); 

3) протозойні організми (акантамеби, амеба 
дизентерійна, неглерії, лямблії, збудники крип-
тоспоридіозу, збудники циклоспорозу); 

4) гриби (дріжджі, деякі цвільові гриби) [17, 20]. 
І це далеко не повний перелік водопатогенів. 

До нього можуть додаватись або видалятись па-
тогени – представники водного мікросвіту в за-
лежності від стану організмів-носіїв, самих пато-
генів та факторів навколишнього середовища. 
Така змінність залежить, наприклад, від коли-
вань кількості людей і тварин на певній терито-
рії, переміщення населення (за містом прожи-
вання, подорожі, відрядження та ін.), повторне 
використання стокових вод, селективний тиск з 
боку мутантних і/або рекомбінантних або взагалі 
«новоприбулих» штамів мікробів на існуючих в 
даній мікробіоті патогенів, зміна санітарно-
гігієнічних заходів тощо. Тож, за мікробіологіч-
ними показниками якість води може досить шви-
дко змінюватись в широких межах. 

За думкою дослідників [14, 23], особливу 
роль у процесах персистенції мікроорганізмів у 
водному середовищі відіграють біоплівки, які 
формуються на внутрішніх поверхнях труб сис-
тем водопостачання, фільтрації та очищення 
води, у системах водного охолодження вироб-
ничого циклу або систем кондиціювання повітря 
тощо. За даними J. 

W. Costerton [14] переважна більшість бакте-
рій розмножується в матриці – біоплівці на пове-
рхні у всіх водних екосистемах, при цьому такі 
бактеріальні клітини відрізняються від їхніх пла-
нктонних (таких, що перебувають у зваженому 
стані) аналогів. Доведено, що мікроорганізми, які 
беруть участь в обростання внутрішніх повер-
хонь водоводів у системах транспортування пи-
тної води, негативно впливають як на її якість, 
так й беруть активну участь у руйнівних корозій-
них процесах [23] 

Одним із небезпечних факторів ризику погір-
шення санітарно- епідеміологічного добробуту 
населення є повені, які призводять до руйнуван-
ня систем життєзабезпечення та об’єктів соціа-
льної інфраструктури; потрапляння відходів 
життєдіяльності та виробництва в об’єкти до-
вкілля; активізації механізмів передачі патогенів 
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внаслідок неконтрольованого розмноження пе-
реносників інфекцій; поширення носіїв у населе-
ні пункти; концентрації людей на ізольованих те-
риторіях за відсутності медичної допомоги та 
належних санітарно-гігієнічних умов [12]. В таких 
умовах найбільш часто спостерігаються такі гру-
пи інфекцій: кишкові (холера, дизентерія, саль-
монельоз, коліентерит, гепатит A, криптоспори-
діоз), природно-вогнищеві (чума, сибірська ви-
разка, малярія, лептоспіроз, туляремія, лихома-
нка Денге). 

Короткочасне різке збільшення патогенів мо-
же в значній мірі підвищити не тільки ризик за-
хворюваності серед користувачів різних видів 
води, але й ініціювати спалахи інфекційних за-
хворювань з водним шляхом передачі з охоп-
ленням чисельних груп людей [6]. Наприклад, 
при споживанні неперевіреної питної води мож-
ливе привнесення до шлунково- кишкового трак-
ту макроорганізмів таких видів патогенів, які мо-
жуть спричинити тяжкі і небезпечні для життя 
людини інфекційні захворювання (черевний тиф, 
холера, шигельоз, гепатит А, гепатит Е та ін.) 
або таких видів патогенів, які викликають менш 
тяжкі наслідки (самовиліковна діарея, спричине-
на норовірусами, криптоспоридіями) [20]. В той 
же час, слід розуміти, що змінність розмаху амп-
літуди захворюваності за кількістю випадків за-
хворілих осіб, за ступенем важкості перебігу ін-
фекційного процесу залежить не тільки від кон-
такту людини з патогеном, але й від морфо-
фукціональної лабільності складових імунної си-
стеми макроорганізму, які у відповідь на анти-
генний інфекційний подразник забезпечать фо-
рмування адаптивного імунітету різної напруже-
ності і тривалості. В свою чергу, імунна реактив-
ність сприйнятливого макроорганізму залежить 
від віку, статі, стану здоров’я, умов постійного 
проживання, умов проживання у зміненій біо-
соціальній системі тощо. В групу ризику, у тако-
му випадку, потрапляють діти, люди похилого ві-
ку, люди з хронічними хворобами, хворі на цук-
ровий діабет, вагітні жінки, особи з імунодефіци-
тним станом. Таким чином, в будь якій дестина-
ції значимою компонентою у збереженні здо-
ров’я людини є попередження взаємодії макро-
організму з водопатогенними мікроорганізмами. 

Особливості будови і фізіології більшості 
представників водопатогених мікроорганізмів 
наведені у відповідних посібниках, монографіях 
з питань загальної та спеціальної медичної мік-
робіології і можуть бути використані спеціаліс-
тами медико-біологічного профілю при підготов-
ці консультацій та рекомендацій з питань профі-
лактики інфекційних захворювань, спричинених 
цими патогенами. В той же час, з метою попере-
дження виникнення мікробіологічної загрози для 
здоров’я людини, спеціалісти профільних служб 
під час моніторингу за станом забруднення води 
враховують такі показники як ступінь небезпеки 
патогенів з медико-санітарної точки зору; їх ви-
живаємість в об’єктах, які мають відношення до 

водного фактору; порівняльну інфекційність; 
можливі джерела інфекції; стійкість до дезінфек-
тантів. Так, в деяких видах поверхневих вод і в 
процесі водорозподілу за наявності відносно 
значної кількості органічного вуглецю, що утво-
рюється внаслідок біологічного розпаду, у теплій 
воді і низьких концентрації хлору або інших дез-
інфектантів зберігають життєздатність і досить 
інтенсивно розмножуються певні види легіонел, 
вібріонів, нейглерій, акантамеб; досить тривалий 
час можуть зберігати життєздатний потенціал 
норо- і ротовіруси, криптоспоридії. На теперішній 
час для підвищення ефективності контролю за 
мікробними небезпечними факторами проводять 
кількісне визначення мікробіологічного ризику 
(КОМР) та виділення контрольних патогенів, ре-
зультати яких разом з даними епідеміологічних 
досліджень дають змогу виявити та урегулювати 
мікробіологічні ризики, що пов’язані з передачею 
водопатогенних мікроорганізмів [10,11, 12]. 

Як вказують деякі автори [22], реалізація мік-
робіологічної безпеки води повинна включати 
наступне: реалістична оцінка води; оптимізація 
систем спостереження; оптимізація обробки во-
ди; оптимізація контролю; удосконалення мето-
дів, включаючи моделі прогнозної оцінки для 
розпізнавання умов, які приводять до появи хво-
роби; оптимізація методик оцінки ризику для мо-
делювання зараження і забезпечення реалістич-
них оцінок інфекційності водних патогенів; сприй-
нятливість населення; глобальні проблеми. 

Висновки 
1. В умовах загарбницького вторгнення росії 

в Україну, окупацію південно-східних областей, 
надзвичайна ситуація з якістю питної води з по-
дальшими епідемічними ускладненнями постій-
но спостерігається на окупованих територіях. 
Через серйозні порушення санітарно-гігієнічних 
умов в районах катастроф, зонах бойових дій, а 
також на окупованих територіях різко загостри-
лася епідемічна ситуація щодо кишкових інфек-
цій, у тому числі черевного тифу, паратифів, ві-
русних гепатитів, дизентерії та сальмонельозу. 

2. Значний біоризик для населення станов-
лять кишкові та сапронозні інфекції, при яких 
природним резервуаром збудників є субстрати 
зовнішнього середовища (переважно вода, 
грунт). Деякі сапронози можуть паразитувати в 
організмі тварин. У такому разі зараження лю-
дини можливе як від ґрунту (мулу), води, рос-
линних решток, так і від тварин чи харчових 
продуктів тваринного походження (холера, клос-
тридіальні інфекції, ботулізм, легіонельоз та ін.). 
Скупченість людей сприяє інтенсифікації аеро-
зольного зараження. 

3. При впровадженні здоров’язберігаючих 
технологій за необхідне є врахування можливих 
медико-мікробіологічних ризиків впливу водного 
фактору на макроорганізм, і тим самим мінізува-
ти негативний вплив водопатогенів на стан здо-
ров’я людини. 
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Summary 
MEDICAL AND MICROBIOLOGICAL ASPECTS OF WATER-RELATED IMPACTS ON HUMAN HEALTH IN CONTEMPORARY CONTEXT 
Zviaholska I.M., Derevianko T.V., Polianska V.P. 
Key words: water safety, drinking water, microorganisms, pathogens, health, infections, epidemics. 

This article addresses the pressing concerns regarding the influence of water as a potential risk factor on 
public health. Particular emphasis is given to the potential for worsening the epidemiological situation in 
Ukraine due to water pollution, especially in regions affected by martial law. The study aims to analyze the 
medical and microbiological risks associated with the impact of water on public health, considering the vital 
role of water in modern life. To accomplish this objective, we conducted a comprehensive review of online 
resources from contemporary databases, including PubMed, Web of Science, Scopus, and Google Scholar. 
We employed bibliosystematic and analytical methods in our research. Our investigation reveals that the 
compromise of water resource safety, particularly in regions marked by active hostilities or territories affected 
by significant anthropogenic stress, can lead to isolated outbreaks of infectious diseases that have the 
potential to escalate into epidemics. The article highlights a range of microorganisms that can be transmitted 
through water, such as bacteria (including E. coli, campylobacter, legionella, leptospira, typhoid salmonella, 
various types of salmonella, shigella, cholera, and parahaemolytic vibrio), viruses (such as rotaviruses, 
adeno-, astro-, noro-, and enteroviruses, as well as hepatitis A and E viruses), protozoa (including 
acanthamoebae, dysentery amoeba, giardia, and the pathogens of cryptosporidiosis and cyclosporiasis), 
and fungi (yeasts and certain molds). Intestinal and sapronose infections pose a substantial health risk to the 
population, with water and soil serving as the natural reservoirs of pathogens. Some sapronoses can also be 
transmitted by animals or animal-derived food products (e.g., cholera, clostridial infections, botulism, 
legionellosis, etc.). Overcrowded conditions exacerbate the potential for aerosol contamination. Therefore, 
the implementation of health-preserving technologies should consider the medical and microbiological risks 
associated with water and aim to minimize the adverse impact of waterborne pathogens on human health. 


