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Summary/Резюме

An analysis of the literature has shown that temperatures below or near the minimums
conducive to bacterial growth can also produce a synergistic sanitizing effect with solar
radiation. The purpose of the study was justification the possibility of using solar disinfection
of water in a temperate climate. The effectiveness of solar water disinfection (SODIS) in
cool climates has been investigated. Although potential areas of domestic application are
in low=income countries, the authors decided to test the performance of SODIS in the
cold, humid continental (temperate) climate of southern Finland. A number of experiments
with the same experimental design were also conducted in the Mediterranean (subtropical)
climate of Spain. These experiments were conducted to be able to compare the feasibility
of using SODIS in cold climates and in the conditions in which it is normally used, by
comparing the time and dose required for disinfection. The results suggest that there may
be a synergistic effect between low temperatures and SODIS, as, in terms of required
dose, the disinfection of E. coli and enterococci was significantly accelerated as the
temperature of the experiments decreased. This can be explained by the slower metabolism
and thus slower UV=recovery mechanisms in mesophilic bacteria at low temperatures,
especially if the temperature drops below or near the minimum temperatures for
reproduction.

Key words: drinking water, solar disinfection, coliforms, enterococci, inactivation,
temperate climate

Аналіз даних літератури показав, що температури, нижчі або близькі до мінімумів,
що сприяють росту бактерій, можуть так само спричинити синергетичний дезінфіку=
ючий ефект разом із сонячним випромінюванням. Метою дослідження є обґрунту=
вання можливості використання сонячної дезінфекції води у помірному кліматі. Досл=
іджено ефективність сонячної дезінфекції води (SODIS) у прохолодному кліматі. Хоча
потенційні сфери домашнього застосування знаходяться в країнах з низьким рівнем
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доходу, автори вирішили перевірити ефективність SODIS у холодному вологому кон=
тинентальному (помірному) кліматі південної Фінляндії. Ряд експериментів із таким
же експериментальним дизайном також проводився в середземноморському (суб=
тропічному) кліматі Іспанії. Ці експерименти були проведені, щоб мати можливість
порівняти доцільність застосування SODIS у холодному кліматі та в умовах, у яких він
зазвичай застосовується, шляхом порівняння часу та дози, необхідних для дезінфекції.
Результати свідчать про те, що може існувати синергетичний ефект між низькими
температурами та SODIS, оскільки з точки зору необхідної дози дезінфекція кишко=
вої палички та ентерококів значно прискорилася зі зниженням температури експери=
ментів. Це можна пояснити повільнішим метаболізмом і, отже, повільнішими механ=
ізмами відновлення після впливу УФ=променів у мезофільних бактерій при низьких
температурах, особливо якщо температура падає нижче або близько до мінімальних
температур для розмноження.

Ключові слова: питна вода, сонячна дезінфекція, колі�форми, ентерококи, інакти�
вація, помірний клімат

Відомо, що сонячна дезінфекція пит=
ної води (SODIS) є екологічно безпечним
та ефективним методом інактивації збуд=
ників кишкових інфекцій [1]. Бактерії, що
викликають захворювання в організмі
людини (~37 °C), здебільшого є мезофіль=
ними, тобто вони можуть рости в діапа=
зоні середніх температур 10–45 °C [2].
Таким чином, інактивація SODIS мезоф=
ільних бактерій, таких як колі=форми, при=
скорюється, коли сонячне нагрівання
підвищує температуру очищеної води за
межі цього діапазону вище 45 °C [3, 4] або
50 °C [5=7]. Це пояснюється тим, що коли
температурний максимум бактерії пере=
вищено, починається денатурація білків і
зрештою пошкоджуються інші важливі
клітинні структури, що може призвести до
загибелі клітини [2]. Wegelin et al. поміти=
ли, що якщо під час інактивації SODIS
колі=форм температура води залишаєть=
ся вище 50 °C, доза ультрафіолетового
випромінювання для такого ж ступеня
дезінфекції, стає втричі нижчою порівня=
но з SODIS при температурах від 20 до
40 °C [5]. Ці автори також показали, що
температура води нижче 55 °C не впли=
вала на ентерококи. Необхідна доза уль=
трафіолетового випромінювання для пев=
ного рівня дезінфекції була зменшена
вдвічі порівняно з нижчими температура=
ми в їх дослідженні.

Подібним чином Vivar et al. виявили,
що кінетика дезінфекції SODIS ентеро=

коків і E. coli не змінювалася, коли тем=
пература води залишалася між 15 °C і 40
°C [4]. Вони також відзначили, що темпе=
ратури від 40 °C до 45 °C, близькі до оп=
тимуму цих бактерій, можуть фактично
перешкоджати ефективності SODIS, тоб=
то мають антагоністичну дію. Giannakis та
ін. так само виявили, що інактивація
SODIS E. coli сповільнюється, коли тем=
пература піднімається від 20 °C до 40 °C,
причому її ефективність найменша при 40
°C серед досліджуваних температур (20–
60 °C) [8]. Цей причинно=наслідковий
зв’язок, ймовірно, пов’язаний зі швидкі=
стю метаболізму бактерій і, отже, віднов=
ленням пошкоджень бактеріями від УФ=
випромінювання (фоторепарація), яка є
найшвидшою за оптимальних температур
[8].

Цілком імовірно, що температури,
нижчі або близькі до мінімумів, що спри=
яють росту бактерій, можуть так само
спричинити синергетичний дезінфікуючий
ефект разом із сонячним випромінюван=
ням. Комбінований вплив температуp <
15 °C і сонячних променів на мікроорган=
ізми широко не вивчався. Rincуn і Pulgarin
зауважили, що сприйнятливість E. coli до
фотокаталітичної обробки зростала в зи=
мових умовах (температура води 6–10 °C)
[9]. Garcia=Fernandez et al. та Vivar et al.
додатково вивчали ефективність SODIS
при температурі води ~15 °C [10, 11]. Крім
того, у модельних експериментах SODIS
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із видами Pseudomonas, Aeromonas і
Enterobacter, посилених перекисом вод=
ню, кращі результати отримані у холодній
воді та при низькій інтенсивності соняч=
ної радіації (5–7 °C, 13 Вт/м2) (Фінляндія)
порівняно з умовами експериментів в
Іспанії (31– 32 °C, 44 Вт/м2) [12]. Однак,
ефекти простого SODIS у воді з темпера=
турою нижче 15 °C ретельно не вивчались.
Якщо SODIS виявиться ефективним і
відносно швидким у прохолодному
кліматі, це зробить метод потенційно до=
ступним для мільйонів нових домогоспо=
дарств з низьким рівнем доходу в кліма=
тичних зонах з холодним або помірним
сезоном. Потенційні місця для застосу=
вання SODIS можна знайти, наприклад, у
регіоні Гімалаїв і в більш прохолодних
гірських частинах Південної Америки.

В даний час SODIS вважається не=
ефективним у помірному кліматі. Наприк=
лад, Moreno=SanSegundo et al. вважають,
що застосування SODIS є сумнівним у
регіонах із відносно низькими температу=
рами та низьким УФ=випромінюванням
[1]. Borde et al. також стверджують, що
холодна погода є обмеженням ефектив=
ності SODIS [13].

Поліетиленові пакети як простого та
недорогі контейнери для SODIS [14, 15].
Вони також краще піддаються дезінфекції,
ніж звичайні ПЕТ (поліетилентерефта=
латні) пляшки [15, 16]. Нарешті, ПЕ=паке=
ти були визнані безпечними для SODIS
через низьку хімічну реакційну здатність
матеріалу. Наприклад, Danwittayakul et al.
виявили, що після дванадцяти тижнів
щоденного використання SODIS у поліе=
тиленових пакетах рівні міграції органіч=
них сполук у воду знаходились на рівні
межі виявлення [17].

Метою дослідження є аналіз даних
літератури щодо обґрунтування можли=
вості використання сонячної дезінфекції
води як ефективного методу інактивації
фекальних бактерій у холодному кліматі.

Матеріали і методи дослідження

Дослідження здійснено за допомо=
гою бібліометричного та аналітичного

методів, а також методу системного ана=
лізу.

Результати досліджень та їх
обговорення

Метою дослідження [18] було визна=
чення ефективності SODIS у прохолодно=
му кліматі. Хоча потенційні сфери домаш=
нього застосування знаходяться в країнах
з низьким рівнем доходу, автори виріши=
ли перевірити ефективність SODIS у хо=
лодному вологому континентальному (по=
мірному) кліматі південної Фінляндії. Під
час експериментів джерельна вода, заб=
руднена «дикими» фекальними бактерія=
ми, піддавалася впливу природного со=
нячного світла в поліетиленових пакетах
при різних природних температурах. Зго=
дом було вивчено можливе виживання та
відновлення бактерій, які зазнали впливу
SODIS. Ряд експериментів із таким же ек=
спериментальним дизайном також прово=
дився в середземноморському (субтроп=
ічному) кліматі Іспанії. Ці експерименти
були проведені, щоб мати можливість по=
рівняти доцільність застосування SODIS у
холодному кліматі та в умовах, у яких він
зазвичай застосовується, шляхом по=
рівняння часу та дози, необхідних для
дезінфекції. Також було досліджено вплив
температури води на дезінфекцію за
відсутності сонячної радіації, тобто у тем=
ряві (темнові тести). Крім того, були оці=
нені витрати на використання поліетиле=
нового пакети SODIS при очищенні води
в побутових умовах.

Тестовою водою, яка використову=
валася в усіх експериментах, була купле=
на в магазині джерельна вода, інокульо=
вана міськими стічними водами відповід=
но до рекомендацій ВООЗ з оцінки очи=
щення води в домашніх умовах [19]. Стічні
води, що використовували як джерело
диких фекальних бактерій, були отримані
з очисних споруд Віїкінмякі або Пуерто=
Реаль у Фінляндії та Іспанії відповідно.
«Дикі» місцеві бактерії були обрані для
проведення експериментів SODIS у більш
реалістичних умовах. Щоб отримати тес=
тову воду для експериментів SODIS,
суміш питної води та відфільтрованої (25
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мкл) стічної води (0,1–1 % об’єм/об’єм)
готували таким чином, щоб початкові кон=
центрації загальних колі=форм і ентеро=
коків становили приблизно 105 КУО в 100
мл готової проби.

Експерименти у вологому континен=
тальному (помірному) кліматі проводили=
ся в Університеті Аалто (Отаніємі, півден=
на Фінляндія) протягом березня — квітня
2019 р. та березня 2021 р. Експерименти
у середземноморському (субтропічному)
кліматі проводилися в університеті Кадіс
(Пуерто=Реал), південна Іспанія у квітні
2019 року.

ПЕТ=пляшки є найбільш часто вико=
ристовуваними посудинами для SODIS
[14]. Однак для всіх експериментів цього
дослідження були обрані комерційні пол=
іетиленові пакети (ємністю 1 л, товщиною
пластикової стінки 0,05 мм), оскільки вони
також використовуються для SODIS. Цей
вибір був зумовлений більш високим ко=
ефіцієнтом пропускання UVB=випроміню=
вання пакетів у порівнянні із ПЕТ=пляшка=
ми

У всіх експериментах SODIS запов=
нені водою поліетиленові пакети розміщу=
вали рядами під прямим сонячним
світлом. Загальна тривалість цих експе=
риментів становила 6 годин у Фінляндії та
4 години в Іспанії. Під час кожного відбо=
ру зразків один поліетиленовий пакет
знімався з сонячного світла для культиву=
вання бактерій і реєструвалися темпера=
тура повітря, температура води та інтен=
сивність радіації. Температуру повітря
вимірювали термометром, покладеним
біля пакетів. Для вимірювання темпера=
тури води використовувався термометр,
поміщений у наповнений водою поліети=
леновий пакет, ідентичний зразкам. Об’єм
тестової води в кожному поліетиленово=
му мішку становив 500 мл, що забезпе=
чувало під час експериментів до 16 мм ±
2 мм товщини шару води в положенні
лежачи.

Експерименти SODIS проводили на
двох різних дахах. Матеріалами покрівлі
були невідбиваюча композиційна черепи=
ця (Фінляндія) та кам’яна галька (Іспанія).

Можливі відмінності теплопередачі мате=
ріалів покрівлі були враховані шляхом
відстеження температури води. Сніг був
видалений із зони експерименту перед
експериментом у березні 2021 року, про=
веденим у Фінляндії, щоб він не змінив
теплообмін і відбивні властивості даху.

Інтенсивність сонячного випроміню=
вання вимірювалася радіометром General
Tools (UV513AB) у Фінляндії та додатково
вимірювачем Kipp & Zonen Meteon
Irradiance (CUV 5) в Іспанії. Спектральний
діапазон в обох становив 280–400 нм.
Коригуючий коефіцієнт, розрахований на
основі різниць вимірювань між радіомет=
рами, застосовувався до вимірювань ра=
діометра General Tools. Доза сонячного
випромінювання була розрахована на ос=
нові формули (1), представленої
Gutierrez=Alfaro et al. [15]:

 Q
uv

= Q
uv=1 

+ UV
n

.t
n
=t

n=1 
             (1)

де Q
UV

 — кумулятивна доза в точці відбо=
ру n, Q

UV”1 
— кумулятивна доза в точці

відбору n “ 1, UV
n
 — інтенсивність УФ=

випромінювання у точці відбору проб n, t
n

–час у годинах у точці відбору проб n, t
n”1

= час у годинах у точці відбору проб n=1.

Для культивування бактерій застосо=
вували метод мембранної фільтрації в
чотирьох повторах. Крім того, один пакет,
який піддавався впливу сонячного світла
протягом усього експерименту, зберігав=
ся за відсутності світла при кімнатній тем=
пературі (20 °C ± 1 °C) протягом 24 год
після кожного експерименту. Мембранну
фільтрацію згодом використовували для
реєстрації можливої реактивації бактерій
після SODIS.

Відсоток реактивації розраховували
за формулою (2), представленою
Lindenauer and Darby [20]:

reactivation% = 100%*(N
t
 = N)/(N

0
 = N)

де N
t
 концентрація бактерій після 24=го=

динного часу реактивації (КУО/100 мл), N
— концентрація в кінці експерименту
(КУО/100 мл), а N

0
 — початкова концент=

рація перед експериментом (КУО/100
мл).
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1. Контрольні досліди за
відсутності сонячної радіації

Щоб вивчити єдиний вплив темпе=
ратури води на ентерококи та загальну
кількість колі=форм, тестову воду, ідентич=
ну тій, що використовувалася в експери=
ментах SODIS, піддавали впливу різних
температур без впливу сонячного світла
протягом тих самих або трохи довших
періодів часу порівняно з експеримента=
ми SODIS. Спочатку джерельну воду по=
передньо нагрівали або охолоджували до
0 °C, 10 °C, 20 °C або 43 °C у поліетилено=
вих пакетах у термостатах при цих тем=
пературах або в холодильнику при 4 °C.
Температуру вимірювали на початку пе=
ред додаванням стічної води та в кожну
точку часу відбору за допомогою термо=
метра в поліетиленовому пакеті, ідентич=
ному пакетам для зразків. На початку ек=
спериментів стічні води додавали в попе=
редньо нагріті/охолоджені мішки з дже=
рельною водою до досягнення концент=
рації 1 %, а зразки в мішках ретельно
перемішували. Згодом пакети негайно
повертали в термостат або холодильник
із заданою температурою. Пакет із зраз=
ком при 0 °C зберігали на льоду в холо=
дильнику, а пакет із зразком при 20 °C
зберігали при кімнатній температурі (20 °C
± 1 °C). Культивування бактерій проводи=
ли ідентично дослідам SODIS.

Для аналізу зразків в усіх експери=
ментах використовували метод мембран=
ної фільтрації. Зразки висівали в чотирь=
ох повторах, за винятком тих, у яких межа
виявлення була близькою; зразки з тем=
них тестів висівали у двох повторах.
Кількісне визначення колоній проводили
після інкубації протягом 24 годин (загаль=
на кількість колі=форм) або 48 годин (ен=
терококи) при 37 °C. Бактеріальні колонії
підраховували відповідно до інструкцій
щодо підрахунку колоній відповідних ви=
робників середовищ.

Результати SODIS і темнового тесту
представлені у вигляді логарифмічної
зміни концентрації (log [N/N

0
]) як функція

часу (хв) та/або дози (Вт·год/м2). Почат=
кова концентрація бактерій позначена N

0
,

а концентрація в момент часу t позначе=
на N. Результати були підігнані до лінійних
моделей виживання мікробів за допомо=
гою програмного забезпечення GInaFiT,
розробленого Geeraerd et al. [21]. Вико=
ристання лише лінійних моделей було
вибрано, щоб уникнути надмірної підгон=
ки даних до більш складних моделей і
мати можливість порівнювати криві дез=
інфекції між собою.

Три найкращі лінійні моделі, доступні
в програмному забезпеченні, були лога=
рифмічно=лінійні + плече, логарифмічно=
лінійні + хвіст і логарифмічно=лінійні +
плече та хвіст. З цих варіантів для кожної
кривої інактивації була обрана модель з
найменшим RMSE і найвищим значенням
R2. За допомогою програмного забезпе=
чення GInaFiT були розраховані дози, не=
обхідні для 2=log і 4=log інактивації, а та=
кож час для досягнення 4=log інактивації.

2. Умови проведення дослідів
SODIS та склад питної води

Протягом експериментів погода
була переважно сонячною. Жодного за=
мерзання пакетів для зразків не спостер=
ігалося.

Питна вода (99 % об./об. у тестовій
воді), яка використовувалася в Іспанії,
була дещо жорсткішою, ніж вода у
Фінляндії. Стаття Rommozzi et al. [22] опи=
сує, як на SODIS впливають різні іони в їх
типових концентраціях для природних
вод, таких як озера та річки. Згідно цих
даних, NO

3
" (e” 30 мг/л), NO

2
" (e” 0,1 мг/

л) та Cl” (e” 10 мг/л) можуть підвищувати
ефективність SODIS при інактивації E. coli
у відповідних концентраціях, тоді як SO

4
2"

не впливає навіть при найвищій дослід=
женій концентрації (500 мг/л).

Отже, у цих експериментах питна
вода, яка використовувалася в Іспанії,
могла дещо прискорити SODIS порівняно
з водою, яка використовувалася у
Фінляндії. Це пов’язано з тим, що іспансь=
ка джерельна вода мала вищі концент=
рації NO

2
" і Cl”, ніж відповідні значення,

встановлені Rommozzi et al [22].



ACTUAL  PROBLEMS OF TRANSPORT  MEDICINE # 4 (78),  2024

91

АКТУАЛЬНІ  ПРОБЛЕМИ ТРАНСПОРТНОЇ  МЕДИЦИНИ  № 4 (78), 2024  р.
DOI: http://dx.doi.org/10.5281/zenodo.14539097

3. Ефективність SODIS у вологих
континентальних і

середземноморських кліматичних
зонах

Ці експерименти проводилися в ло=
кальних експериментальних умовах, які є
природними в обох місцях, включаючи
місцеву температуру, сонячне опромінен=
ня, а також фізичні, хімічні та мікробіо=
логічні характеристики води. Таким чи=
ном, результати, отримані в кожному
місці, не можна прямо порівняти один з
одним. Однак вони свідчать про
доцільність застосування SODIS в обох
місцях, оскільки експерименти проводи=
лися в реальних умовах.

Межа виявлення (LOD) < 1 КУО/100
мл була досягнута в усіх експериментах
для колі=форм і в половині експериментів
для ентерококів. Інактивація 4=log обох
бактерій була досягнута в усіх експери=
ментах. Це означає, що SODIS як побуто=
вий метод очищення води мав високий
захисний ефект проти загальних колі=
форм і ентерококів у всіх умовах експе=
рименту.

3.1 Повна інактивація колі�форм за до�
помогою SODIS

Результати загальної інактивації
колі=форм SODIS, отриманої у Фінляндії
та Іспанії за різних природних темпера=
тур води та інтенсивності сонячного вип=
ромінювання, найкраще підходять для
моделі з плечем. Це може вказувати на
те, що популяції виявляють певний рівень
резистентності до низьких доз, отриманих
на початку експериментів. Хвости на кри=
вих вказують на присутність в експери=
ментах деяких більш стійких до ультрафіо=
лету субпопуляцій.

Ефективність загальної інактивації
коліформ за допомогою SODIS була явно
найвищою (k

max
 = 0,53 м2/Вт·год) в експе=

рименті із середньою температурою води
8 °C і середньою інтенсивністю 19 Вт/м2.
Хоча експериментальні результати, отри=
мані у Фінляндії та Іспанії, нелегко по=
рівняти, можна помітити, що експеримент
High T & I (k

max
 = 0,21 м2/Вт·год, середня

температура води 38 °C, середня інтен=
сивність 42 Вт/м2), проведений в Іспанії,
показує набагато нижчу ефективність за=
гальної інактивації колі=форм щодо необ=
хідної дози. Майже ідентична низька
ефективність дезінфекції (k

max
 = 0,20 м2/

Вт·год) також була отримана в експери=
менті Med T & Low I (середня температу=
ра води 17 °C, середня інтенсивність 16
Вт/м2). 4=log інактивація в експерименті
Low T & Med I, проведеному у Фінляндії,
була досягнута за допомогою дози (25
Вт·год/м2), що становить менше полови=
ни дози (53 Вт·год/м2), необхідної для
експерименту High T & I, проведеного в
Іспанії. На основі результатів Gutiйrrez=
Alfaro et al. [23], необхідна доза SODIS для
4=log зниження E. coli у питній воді ста=
новить ~35 Вт·год/м2 у поліетиленових
пакетах (температура води 18–28 °C,
інтенсивність 20–35 Вт/м2). Про експери=
менти із іншими колі=формами, окрім E.
coli, при використанні поліетиленового
пакету SODIS, не повідомлялося.

Ключовим параметром, який слід
брати до уваги при оцінці ефективності
SODIS, є експериментальний час, необх=
ідний для досягнення 4=log дезінфекції.
Експериментальний час слід розглянути
особливо при розгляді випробувань
SODIS, проведених у Фінляндії та Іспанії,
оскільки джерело стічної води та експе=
риментальні умови (інтенсивність соняч=
ного світла, температура води та повітря)
істотно відрізнялися. Цікаво, що час, не=
обхідний для 4=log дезінфекції, дуже схо=
жий в експериментах Low T & Med I (1 год
27 хв) і High T & I (1 год 24 хв). Це дивно,
оскільки середня інтенсивність сонячно=
го світла в експерименті High T & I (42 Вт/
м2, Іспанія) була набагато вищою на
відміну від експерименту Low T & Med I
(19 Вт/м2, Фінляндія). Крім того, ці два
експерименти значно швидше досягають
4=log загальної дезінфекції від колі=форм
порівняно з двома іншими експеримента=
ми із середніми температурами та низь=
кою та середньою інтенсивністю.

Як зазначалося раніше, приблизні
мінімальна, оптимальна та максимальна
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температури E. coli та інших фекальних
колі=форм становлять 8 °C, 39 °C та 48 °C
відповідно [2]. Таким чином, температу=
ра води в експерименті High T & I (макси=
мальна 41 °C, середнє значення 38 °C)
дуже близька до оптимуму фекальних
колі=форм. Це може пояснити, чому зна=
чення k

max
 загальної інактивації кишкової

палички в експерименті High T & I є
відносно низьким, а інактивація 2=log і 4=
log вимагає найвищих доз в усіх експе=
риментах. Подібним чином Vivar et al. [4]
виявили, що інактивація SODIS (середня
інтенсивність 45 Вт/м2) E. coli у
відфільтрованих стічних водах сповільни=
лася, коли температури експерименту
залишалися між 40 °C і 45 °C. Giannakis та
ін. [8] також повідомили про подібні ре=
зультати під час вивчення впливу темпе=
ратур від 20 °C до 60 °C на інактивацію E.
coli SODIS (сумарна сонячна інтенсивність
800 Вт/м2 і 1200 Вт/м2) у синтетичних вто=
ринних стоках: дезінфекція була найслаб=
ша при 40 °C. Природно, порівняно з да=
ною тестовою водою, вміст поживних ре=
човин значно відрізнявся в синтетичних
матрицях стічних вод, які використовува=
ли Giannakis et al. [8] та Vivar et al. [4]. Та=
ким чином, підвищення росту може пояс=
нити деякі антагоністичні ефекти в їхніх
експериментах, оскільки температура за=
лишалася близькою до оптимальної для
колі=форм.

Загалом швидкість інактивації дещо
зросла, коли температура в експеримен=
тах знизилася (за винятком експеримен=
ту Med T & Low I), але дози також були
різними в кожному експерименті. Тому
однозначно виділити вплив температури
води на досліди важко. Villar=Navarro et al.
[12] нещодавно отримали подібні резуль=
тати при вивченні посиленого перекисом
водню SODIS видів Pseudomonas,
Aeromonas і Enterobacter змодельованих
водних потоків у фінських (5–7 °C, 13 Вт/
м2) та іспанських (31–32 °C, 44 Вт/м2)
умовах. Вони помітили, що у Фінляндії 4=
log дезінфекція була досягнута з нижчою
дозою сонячного випромінювання 25
Вт·год/м2 (32 Вт·год/м2 в Іспанії), а зна=

чення k
max

 було майже вдвічі меншим по=
рівняно з тим, що спостерігалося в умо=
вах Іспанії. Ті ж дослідники також поміти=
ли подібну тенденцію з тестами UVA та
фотокаталізу, посиленого перекисом вод=
ню, а також простими тестами фотоката=
лізу: дезінфекція була досягнута меншою
дозою при 6 °C порівняно з 22 °C.

Нижчі необхідні дози в холодних ек=
спериментах, проведених у Фінляндії,
могли бути спричинені уповільненням
метаболізму, спричиненим холодом, че=
рез посилення мембрани [2] і зниження
виробництва білків для метаболізму [24].
Обидва ці механізми можуть уповільнити
фоторепарацію клітин при низьких темпе=
ратурах. Найкращу продуктивність експе=
рименту Low T & Med I можна пояснити
тим фактом, що це єдиний експеримент
із температурою, переважно нижчою від
кардинального температурного мінімуму
кишкових колі=форм, і, отже, процеси
фоторепарації могли бути близькими до
нормальних. Можна стверджувати, що
експеримент Med T & Low I забезпечив
найменш ефективні умови для SODIS з
точки зору часу, оскільки інтенсивність
була низькою, а температура води недо=
статньо високою або низькою, щоб пере=
шкоджати функціонуванню бактерій.

3.2. Інактивація ентерококів методом
SODIS

Загалом SODIS був менш ефектив=
ним в інактивації ентерококів порівняно з
більш чутливими до ультрафіолетового
випромінювання загальними колі=форма=
ми за всіх досліджуваних температур, як
у вологих континентальних, так і в серед=
земноморських кліматичних зонах, що
узгоджується з іншими дослідженнями [5,
23, 25]. Ця відмінність між дезінфікуючи=
ми дозами ультрафіолетового опромінен=
ня, ймовірно, пов’язана з тим, що грам=
позитивні бактерії, такі як ентерококи,
мають товстішу та міцнішу клітинну стінку
порівняно з грамнегативними бактеріями,
такими як кишкова паличка [9, 26, 27].

Більша довжина плеча кривої енте=
рококів в експерименті High T & I порівня=
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но з колі=формами в тому самому експе=
рименті є одним із інших факторів, які
вказують на те, що ентерококи більш
стійкі до УФ=променів порівняно з загаль=
ними колі=формами. Подібно до загаль=
них колі=форм, найнижчу дозу, необхідну
для 4=log дезінфекції (60 Вт·год/м2), було
отримано в експерименті Low T & Med I
(Фінляндія, середня температура води 11
°C, середня інтенсивність 18 Вт/м2), тоді
як відповідна набагато вища, найбільша
доза (108 Вт·год/м2) була потрібна в екс=
перименті High T & I (Іспанія, середня
температура води 39 °C, середня інтен=
сивність 42 Вт/м2). Тут слід зазначити, що
час досягнення 4=log інактивації був най=
коротшим (2 години 40 хвилин) в експе=
рименті High T & I, проведеному в Іспанії,
який мав явно найвищу середню інтен=
сивність УФ. Однак 4=логарифмічна дез=
інфекція в експерименті Low T & Med I
була лише на 38 хвилин повільнішою, що
додатково вказує на високу ефективність
SODIS навіть у холодних умовах.

Gutiйrrez=Alfaro et al. [15] та
Figueredo=Fernandez et al. [27] повідомля=
ли, що для 2=log інактивації ентерококів
за допомогою SODIS у поліетиленових
пакетах потрібна доза приблизно 90
Вт·год/м2. Відповідні температури води та
сонячна інтенсивність у цих дослідженнях,
також проведених у Кадісі (Іспанія), ста=
новили 18–28 °C і 20–35 Вт/м2 (15) і 41 °C
і 30–50 Вт/м2 [27]. Подібно до даного
дослідження [18], у вищезазначених ро=
ботах використовувалися бідні на поживні
речовини водні матриці (бутильована пит=
на вода, колодязна вода, водопровідна
вода), які були засіяні стічними водами. У
даному дослідженні [18] найбільш подібна
доза, необхідна для 2=log інактивації ен=
терококів (68 Вт·год/м2), була отримана в
експерименті High T & I (Іспанія). Це тро=
хи нижче порівняно з раніше згаданими
дослідженнями, але воно попадає в стан=
дартне відхилення, отримане з трьох ек=
спериментів у Figueredo=Fernandez et al.
[27].

І навпаки, відповідні 2=log інактиву=
ючі дози інших даних експериментів, усі

з яких проводилися у Фінляндії, станови=
ли лише третину або половину від того,
що спостерігали Gutiйrrez=Alfaro et al. [15]
і Figueredo=Fernбndez et al. [27]. Відповідні
мінімальна, оптимальна та максимальна
температури ентерококів, розраховані за
допомогою моделі Rosso, складають при=
близно 7 °C, 43 °C та 48 °C відповідно [28].
Ці температури можуть пояснити, чому
найвищі дози для 2=log і 4=log інактивації
ентерококів були отримані в експерименті
з найвищою температурою води (серед=
ня температура 39 °C), тобто в експери=
менті High T & I (Іспанія). Імовірно, такий
результат пов’язаний з тим, що ентеро=
коки досягають високої швидкості мета=
болізму, захищаючи їх від УФ=пошкоджен=
ня при температурі води експерименту,
оскільки вона дуже близька до їхнього
температурного оптимуму. Нижчі дози,
необхідні для 4=log дезінфекції (60 Вт·год/
м2, 68 Вт·год/м2 і 83 Вт·год/м2), були от=
римані в усіх експериментах, проведених
у Фінляндії. Причина, по якій експеримент
Med T & Low I показав найгірші результа=
ти серед експериментів SODIS, проведе=
них у Фінляндії як щодо необхідної дози,
так і часу, ймовірно, пов’язана з тим, що
він мав найнижчу середню інтенсивність
із трьох (12 Вт/м2). Інтенсивність експе=
рименту Low T & Med I не набагато вища
(18 Вт/м2), але його температура нижче
або дуже близька до кардинального
мінімуму ( < 7 °C) протягом більшої час=
тини експерименту. Вірогідно, як і у ви=
падку загальної кількості колі=форм, низь=
ка температура, близька до температур=
ного мінімуму ентерококів, повинна була
настільки уповільнити їхній метаболізм,
щоб зробити їх менш здатними протис=
тояти УФ=пошкодженню в цьому експери=
менті.

Деякі характеристики можуть додат=
ково пояснити відмінності у виживаності
ентерококів у різних експериментах
SODIS. По=перше, деякі джерела вказу=
ють на те, що оптимальна температура
для росту бактерій не завжди може бути
оптимальною для їхнього виживання [29].
Lessard і Sieburth [30], наприклад, поміти=
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ли, що кишкова паличка та ентерококи в
суміші стічних вод і морської води в ди=
фузійних камерах з оргскла, розміщених
на відкритому повітрі з лютого по серпень
(0–20 °C), найкраще виживали при низь=
ких температурах. Крім того, згідно з де=
якими дослідженнями, холодостійкість
розвивається у ентерококів, якщо вони
інкубуються при низьких плюсових темпе=
ратурах (8–16 °C), і ця толерантність
збільшується, якщо тривалість цього інку=
баційного періоду подовжується [31].

3.3 Реактивація бактерій після експери�
ментів SODIS

Величина та швидкість реактивації
бактерій після SODIS визначає, як довго
можна зберігати очищену воду, перш ніж
вона знову стане непридатною для пит=
тя. Реактивація через 24 години після всіх
експериментів SODIS у даному дослід=
женні [18] залишалася нижче дуже низь=
кого значення 0,3 %. Не дивно, що най=
нижча реактивація загальних коліформ і
ентерококів відбулася в експериментах з
найвищими отриманими загальними до=
зами. Після експериментів SODIS високої
High T & I (загальна доза 165 Вт·год/м2),
середньої Med T & I (загальна доза 109
Вт·год/м2) і низької Low T & Med I (загаль=
на доза 86 Вт·год/м2) інтенсивності, спо=
стерігалося 0,001 %, 0 % і 0 % реакти=
вації відповідно. Ці дози, очевидно, були
достатніми, щоб незворотно пошкодити
бактеріальні структури, які неможливо
відновити, і дуже мало бактерій, які мож=
на культивувати, вижили. І навпаки, межа
виявлення ентерококів не була досягнута
в експерименті Med T & Low I (загальна
доза 81 Вт·год/м2). Вірогідно, що низька
інтенсивність і нешкідлива температура
води в експерименті додатково дозволи=
ли спостерігати незначну фоторепарацію
ентерококів і загальних колі=форм.

Levchuk et al. [32] повідомили про
значно вищу ( < 5 %) реактивацію загаль=
ної кількості колі=форм і ентерококів після
подібної дози SODIS (76 Вт·год/м2) по=
рівняно з експериментами Low T & Med I
і Med T & Low I. Як і в цьому дослідженні,
вони використовували бутильовану питну

воду, інокульовану стічними водами, як
водну матрицю, і їхні експерименти також
проводилися в Кадісі. У цьому дослід=
женні реактивація загальних колі=форм
відбулася в експерименті Med T & Low I
(81 Вт=год/м2), але не в експерименті Low
T & Med I з дуже подібною дозою (86 Вт=
год/м2). Вірогідно, фоторепарація не
відбулася, оскільки температура води
була близькою або нижчою від кардиналь=
ної температури колі=форм (~8–48 °C) [2]
та ентерококів (~7–48 °C) [23] в експери=
менті Low T & Med I (6–14 °C).

Як зазначено вище, метаболічні
функції бактерій могли бути настільки по=
шкоджені холодом [2, 23], що бактерії не
могли протистояти УФ=пошкодженню під
час обробки SODIS. Цей механізм, ймов=
ірно, сприяв тому, що жодна бактерія не
вижила в експерименті Low T & Med I (се=
редня температура води 11 °C для енте=
рококів), тоді як, навпаки, більш комфор=
тна середня температура (15 °C для ен=
терококів) експерименту Med T & Low I
забезпечила вищий ступінь відновлення
клітин (фоторепарацію), і, отже, декілька
бактерій вижили. Іншою можливою при=
чиною реактивації загальних колі=форм в
експерименті Med T & Low I є те, що по=
чаткові відповідні концентрації загальних
колі=форм і ентерококів були на ~ 0,8 log
і ~ 1,7 log більшими, ніж у експерименті
Low T & Med I. Тим не менш, Giannakis et
al. [8] виявили, що початкові концентрації
були незначними з точки зору ефектив=
ності SODIS у подібних експериментах.

Отримані колонії реактивації в екс=
перименті High T & I SODIS (Іспанія), які
отримали найвищу дозу (165 Вт·год/м2),
секвенували. Виявилося, що ці колонії
містять Acinetobacter spp. з генетичним
збігом 96 %. Резистентність до сонячної
радіації грамнегативних Acinetobacter spp.
не вивчалась в дослідженнях SODIS, але
цей рід був визнаний досить стійким до
UVB порівняно з іншими бактеріями, що
підтверджують Zenoff et al. [33]. Автори
також відзначили, що види цього роду
можуть розвивати та виконувати ефек=
тивні механізми фоторепарації після
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впливу ультрафіолету. Для порівняння,
Santos et al. [34] виявили, що рід чутли=
вий до УФ=променів, але вони припусти=
ли, що Acinetobacter spp. можуть розви=
вати резистентність до УФ=променів за=
лежно від рівня їх впливу у середовищі
існування.

3.4 Термічний контроль бактеріальної
інактивації: тести в темряві при 0 °C, 10
°C і 20 °C

Експериментальний час і температу=
ри для цих тестів у темряві були вибрані
з урахуванням температурних діапазонів
і часових проміжків експериментів SODIS,
проведених у Фінляндії. Не спостерігало=
ся значної інактивації ані ентерококів, ані
загальних колі=форм у тестах у темряві
при 0 °C, 10 °C або 20 °C протягом періо=
ду експерименту 6 годин 30 хвилин (390
хвилин). Усі концентрації бактерій зали=
шалися в межах ± 0,5 log від початкових
концентрацій. Температура 20 °C тесту в
темряві знаходилася в межах кардиналь=
них діапазонів кишкової палички та енте=
рококів, тоді як температура 10 °C в тем=
ряві близька до температурних мінімумів
обох бактерій.

Однак, оскільки в умовах експери=
ментів немає додаткового джерела стре=
су для бактерій, суттєвих змін їх концен=
трації в жодному з темнових тестів не
відбувається. Під час випробування в тем=
ряві при 0 °C обидві бактерії, очевидно,
змогли підтримувати рівень основного
метаболізму, і, отже, вони не були інакти=
вовані навіть у цьому експерименті. Таким
чином, дезінфекція в експерименті SODIS
із найнижчим температурним діапазоном
у цьому дослідженні (6–14 °C, експери=
мент Low T & Med I) зумовлена пошкод=
женням УФ=променями, а не охолоджен=
ням бактерій до інактивації, як можна було
підозрювати.

Тим не менш, як згадувалося рані=
ше, низькі температури можуть опосеред=
ковано прискорити дезінфекцію шляхом
уповільнення метаболічних функцій [2,
23], що робить бактерії менш здатними
відновлювати пошкодження УФ=променя=

ми. Зниження температури спочатку вик=
ликає уповільнення ферментативних ре=
акцій і, таким чином, швидкість метабол=
ізму знижується. Це пов’язано з посилен=
ням цитоплазматичної мембрани мікро=
організму, що перешкоджає транспорту
поживних речовин і протонів до клітини та
з неї. Функції багатьох клітин дедалі
більше порушуються, оскільки температу=
ра знижується та відбувається посилення
мембрани. Цей процес перешкоджає ро=
сту, але не інактивує мікроорганізм [2].

3.5 Термічний контроль бактеріальної
інактивації: тест у темряві при 43 °C

Експериментальний час і температу=
ру цього темнового тесту було вибрано
так, щоб відповідати максимальній темпе=
ратурі (43 °C) і часовому проміжку (4 го=
дини) експерименту High T & I, який про=
водився в Іспанії з місцевими стічними
водами і джерельною водою.

У цьому темновому тесті суттєва іна=
ктивація загальної кількості колі=форм
(~2,6 log) спостерігалася через 4 години
(240 хвилин). Це дещо несподівано, оск=
ільки відповідні мінімальна, оптимальна та
максимальна температури E. coli та інших
фекальних (тобто термостійких) колі=
форм становлять приблизно 8 °C, 39 °C та
48 °C відповідно [2]. У цьому експерименті
їхня оптимальна температура перевище=
на; тим не менш це не є їх максимальна
температура. Таким чином можна очіку=
вати невеликі пошкодження структур бак=
теріальних клітин [2]. Проте вже відомо,
що температура 45 °C має синергічний
ефект з УФ=випромінюванням на деякі
колі=форми під час застосування SODIS
[3, 4].

Отримані результати [18] показують,
що цей синергетичний ефект може поча=
тися при дещо нижчій температурі, ніж
спостерігалося раніше. Ubomba=Jaswa et
al. [35] також отримали результати,
подібні до цього дослідження. Вони спо=
стерігали зниження концентрації E. coli у
природній колодязній воді приблизно на
1,5 логарифма за 1,5 години під час тем=
нового тестування води при 45 °C.
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Giannakis et al. [8] також виявили, що
не було різких змін у концентраціях E. coli
у синтетичних вторинних стоках, коли
температура залишалася між 20 °C і 40 °C
протягом 4 годин. Тим не менш, при 50
°C 3=log інактивація E. coli відбулася че=
рез 2,5–3 години. Іншим додатковим по=
ясненням помітної дезінфекції загальної
кількості колі=форм у даному дослідженні
[18] може бути те, що інактивована суб=
популяція колі=форм не складалася з тер=
мотолерантних.

Навпаки, тест у темряві при темпе=
ратурі 43 °C викликав менш ніж 0,25=log
інактивацію в ентерококах. Ця температу=
ра відповідала їхньому оптимуму, ~43 °C
[23], тому вони розмножуються в умовах
експерименту. Ентерококи вважаються
певною мірою термостійкими і сильний
синергічний ефект випромінювання та
тепла, ймовірно, значний лише при тем=
пературах, що перевищують 55 °C [5].

4. Попередня оцінка вартості SODIS
в поліетиленових пакетах

В цьому дослідженні були оцінені
річні витрати домогосподарства на вико=
ристання поліетиленових пакетів як посу=
дин SODIS для очищення води, щоб виз=
начити, наскільки вони економічно життє=
здатні при повсякденному використанні.
Ці витрати включають витрати на прид=
бання та річну експлуатацію для потреб
питної води для сім’ї з чотирьох осіб.
Поліетиленові пакети, використані в цьо=
му дослідженні, як описано раніше, мали
ємність один літр і були наповнені на 50
%, тобто містили 500 мл води. Можна
використовувати для зручності більші па=
кети. Оскільки доведено, що більші кон=
тейнери, навіть із набагато товщим ша=
ром води, мають подібну дезінфекційну
ефективність порівняно з меншими [36].
Швидка дезінфекція все ще може бути
досягнута за допомогою поліетиленових
пакетів після п’яти місяців використання
[16]. В цьому дослідженні комерційні ба=
гатоцільові поліетиленові пакети, придбані
у фінському супермаркеті за 0,08 євро за
штуку.

Порівняно з Фінляндією поліетиле=

нові пакети дешевші в Індії, Гані та в Інтер=
неті. Їх щоденне використання також де=
шевше порівняно з ПЕТ=пляшками, які
широко доступні в країнах з низьким
рівнем доходу. З іншого боку, під час про=
ведення експериментів у цьому дослід=
женні поліетиленові пакети іноді ламають=
ся через шви. Крихкість поліетиленових
пакетів у застосуванні SODIS також по=
мітили Gutiйrrez=Alfaro та ін. [15] і, отже,
це може створити проблему для домаш=
нього використання, навіть якщо вони
можуть бути дуже недорогими (~0,3 євро/
рік/сім’я). Крім того, як згадувалося ран=
іше, поліетиленові пакети є більш ефек=
тивними в SODIS порівняно з ПЕТ=
пляшками, оскільки вони не поглинають
UVB=промені [15, 16].

У підсумку автори [18] зазначають
наступне.В усіх експериментах SODIS як
у вологій континентальній, так і в серед=
земноморській кліматичній зонах була до=
сягнута інактивація принаймні на 4=log (
> 99,99 %) ентерококів і загальних колі=
форм. Крім того, реактивація бактерій у
темряві після кожного експерименту
SODIS була незначною ( > 0,3 %) протя=
гом усього експерименту. Вперше проде=
монстрована хороша ефективність SODIS
у найхолодніших умовах цього досліджен=
ня (середня температура води 8–11 °C).
На відміну від попередніх тверджень ці
результати підтверджують висновки
ВООЗ [19] щодо ефективності SODIS та=
кож у вологому континентальному кліматі.
Ефективність SODIS у цих умовах проти
вірусів і найпростіших ще потребує вив=
чення в майбутніх дослідженнях.

Навіть якщо нижчі дози були потрібні
для будь=якого рівня дезінфекції в експе=
риментах, проведених у вологому конти=
нентальному кліматі, той самий рівень
дезінфекції здебільшого досягався швид=
ше в умовах експерименту, проведеного
в середземноморському кліматі. Ймовір=
но, це було пов’язано зі значно вищою
інтенсивністю ультрафіолетового випром=
інювання в останньому. Проте дезінфек=
ція 4=log колі=форм була досягнута одна=
ково швидко (приблизно за 1,5 години) в
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експерименті з найхолоднішою серед=
ньою температурою води, проведеному у
вологому континентальному кліматі, як і в
експерименті, проведеному в середзем=
номорському кліматі. Інактивація ентеро=
коків також була майже такою ж швидкою
в найхолодніших умовах, як і в Іспанії.
Висока швидкість дезінфекції в експери=
менті з найхолоднішою середньою темпе=
ратурою води додатково підкреслює
ефективне застосування SODIS в холод=
них умовах.

Висновки:

Результати свідчать про те, що може
існувати синергетичний ефект між низь=
кими температурами та SODIS, оскільки
з точки зору необхідної дози дезінфекція
кишкової палички та ентерококів значно
прискорилася зі зниженням температури
експериментів. Це можна пояснити по=
вільнішим метаболізмом і, отже, по=
вільнішими механізмами відновлення УФ=
променів у мезофільних бактерій при
низьких температурах, особливо якщо
температура падає нижче або близько до
мінімальних температур для розмножен=
ня.
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