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Introduccion.-

El norovirus es el agente causal de muchos de los brotes de gastroenteritis aguda que se pro-
ducen cada afo en la temporada de invierno. La enfermedad que origina es generalmente de
caracter leve (también conocida como gripe intestinal) y aunque puede presentarse durante
todo el afo, su pico de maxima incidencia se alcanza en esta época. El impacto del norovirus
es consecuencia de su gran capacidad de difusion y de su contagiosidad, lo que hace que con
frecuencia sea responsable de brotes epidémicos, sobre todo en instalaciones cerradas y semi-
cerradas de todo tipo (residencias, cruceros, hoteles, etc.).

Por varias razones el norovirus tiene implicaciones importantes en el sector turistico. En pri-
mer lugar por el malestar que produce en los clientes afectados que ven arruinadas sus vaca-
ciones por este problema. En segundo lugar por la complicacion que supone para la propia
instalacion hotelera aplicar medidas que controlen la difusion de la infeccion entre los hués-
pedes y los trabajadores del hotel, teniendo en cuenta que la propagacion del virus puede ser
muy rapida alcanzando a un amplio numero de personas en un corto periodo de tiempo. Y por
ultimo las consecuencias econdmicas implicitas a una situacion de este tipo y que se derivan
tanto de las reclamaciones que puedan presentar los clientes afectados como del dafio en la
imagen de la instalacion hotelera implicada, que puede ampliarse a la zona turistica donde se
produce e incluso al sector en general especialmente si el tema transciende a los medios de
comunicacion.

Este documento tiene como objetivo servir de guia a las instalaciones turisticas alojativas en
la aplicacién de las medidas de actuacion frente a las infecciones por norovirus. Es necesario
tener en cuenta que estas medidas estdn basadas en procedimientos habituales y conocidos;
son simples y sencillas de realizar y se centran en la actuacion rapida ante la aparicion de
casos, la aplicacion estricta de los procedimientos de limpieza y las practicas de higiene,
y ¢l mantenimiento de las condiciones sanitarias adecuadas en las instalaciones del esta-
blecimiento, fundamentalmente las que se relacionan con el agua y los alimentos.
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Gastroenteritis por norovirus:

Se conoce como Norovirus (o virus tipo Norwalk) a un grupo de virus que pueden
causar gastroenteritis aguda en humanos. Los norovirus son muy contagiosos. Es una patolo-
gia muy frecuente, especialmente durante los meses de invierno y es frecuente la aparicion de
brotes epidémicos en residencias de la tercera edad, cruceros, hoteles y centros sanitarios.

Modos de transmision

Los norovirus se encuentran en las heces o el vomito de las personas infectadas. Son muy
contagiosos y pueden propagarse facilmente de diversas maneras, entre ellas por:

» Contacto directo persona a persona: es el principal mecanismo de transmision del vi-
rus. Las personas infectadas excretan el virus a través de las heces y vomitos y son contagio-
sas hasta 48 horas después de la desaparicion de los sintomas.

» Gotitas: a partir de los vomitos pueden generarse gotitas que transmiten el virus al
contaminar las superficies donde caen. Las superficies y objetos también se contaminan di-
rectamente a partir del propio vomito o de las heces. La transmision se produce cuando una
persona sana toca estas superficies u objetos contaminados y luego se toca la boca con las
manos sin habérselas lavado previamente.

» Alimentos: Los alimentos pueden contaminarse a partir de la manipulacion de los
mismos por personas infectadas. Asimismo, los moluscos crudos (mejillones, lapas, ostras...)
o mal cocinados pueden ser una fuente de infeccion por norovirus.

» Agua: agua contaminada con aguas residuales.

Cuadro clinico:

El periodo de incubacion es de 12 a 48 horas. Los sintomas son leves, siendo la evo-
lucion del cuadro generalmente benigna tras un periodo de afectacion de entre 24 y 48 horas.
Existen otros microorganismos (especialmente otros virus) que causan gastroenteritis agudas
con sintomas muy similares a los que produce la infeccion por norovirus. El diagnéstico de
confirmacion solo es posible tras identificar la presencia del virus en el cultivo de heces del
paciente. Existen una serie de criterios para diagnosticar (por sospecha) la infeccion por no-
rovirus. Estos son:

% INICIO BRUSCO
4 VOMITOS: de aparicion brusca y proyectiva.
4 DIARREAS: con tendencia a ser acuosas, nunca sanguinolentas.

Otros sintomas. Nauseas, dolor abdominal, fiebre baja, escalofrios, dolores musculares
v dolor de cabeza.
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Consideraciones Generales.-

En general las gastroenteritis agudas mas frecuentes (por norovirus y por otras causas) se
presentan como cuadros leves. Sin embargo, es importante tener en cuenta que en funcion
de la presentacion clinica, la evolucion de los sintomas y las caracteristicas propias de la
persona enferma, serd necesario solicitar la asistencia de un médico que valore la situacion
clinica y prescriba el tratamiento a seguir. No existe una terapia especifica para las infec-
ciones por norovirus, aunque el paciente puede necesitar eventualmente tratamiento sin-
tomatico y de rehidratacion con liquidos y electrolitos, asi como otras medidas de soporte
que se consideren necesarias.

Los casos de gastroenteritis aguda entre los trabajadores del hotel, conllevaran baja laboral
hasta al menos 48 horas después de que los sintomas desaparezcan.

Por parte de la direccion del hotel se mantendra una actitud de alerta para detectar la
aparicion de casos, sobre todo en la estacion de invierno. Se propone el uso de fuentes de
informacion indirectas como el numero de visitas médicas solicitadas por los clientes del
hotel, personas que se quejan de problemas digestivos, excursiones y visitas anuladas y
otras similares.

Medidas Preventivas generales: La medida preventiva mas eficaz para evitar la transmi-
sion de las infecciones gastrointestinales (las producidas por norovirus y por otros mi-
croorganismos) es el lavado de manos realizado con frecuencia y de manera correcta. El
uso de dispensadores de jabon con una solucion de base alcohodlica (con una concentra-
cioén de >62% de etanol) puede ser til para la higiene de las manos, aunque no reemplaza
el lavado de las mismas con agua y jabon.

La prevencion de los brotes alimentarios se basa en garantizar la seguridad alimentaria
dentro de las instalaciones del establecimiento, poniendo especial atencion en el
seguimiento estricto de las normas sanitarias en la elaboracidon, conservacion,
manipulacién y servicio de alimentos. El seguimiento de medidas simples, como la
refrigeracion y proteccion adecuada de los alimentos, el lavado frecuente de manos y la
separacion de trabajadores enfermos (evitando que manipulen o sirvan los alimentos),
pueden reducir sustancialmente la transmision alimentaria de los microorganismos.
Asimismo deben adoptarse el mismo tipo de medidas en las zonas donde se vayan a servir
alimentos (restaurantes, autoservicios, etc.) para evitar su contaminacion por parte del
personal, de los clientes 6 por motivos ambientales.

En relacion con la calidad de agua ambiental, independientemente del origen del agua
utilizada para el consumo humano, el titular de cualquier edificio con actividad publica
o comercial tiene la obligacion de garantizar que el agua que pone a disposicion de sus
usuarios es apta para el consumo de acuerdo con las disposiciones del Real Decreto
140/2003, de 7 de febrero por el que se establecen los criterios sanitarios de la calidad del
agua de consumo humano y las directrices del Programa de Vigilancia Sanitaria del Agua
de Consumo Humano de la Comunidad Auténoma de Canarias, que puede ser consultado
en la pagina Web de la Direccion General de Salud Publica. (Ver Anexo 1: Criterios
Sanitarios Ambientales en Establecimientos Hoteleros y Extrahoteleros).
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* En el mismo anexo se incluyen consideraciones y recomendaciones sobre mantenimiento
y autocontrol de piscinas, reutilizacion de aguas regeneradas y condiciones generales
sobre productos quimicos (desinfectantes y bactericidas).

¢ Cuando sospechar que estamos ante un brote?.-

Se define como brote epidémico la presencia de 2 o més personas (huéspedes y/o trabajado-
res) que presentan la misma enfermedad tras estar en contacto con una misma fuente de infec-
cion.

En el caso de los norovirus, se debe sospechar que estamos ante un brote cuando varios clien-
tes y/6 trabajadores del hotel presentan de forma brusca un cuadro de vomitos y/o diarreas
(sin fiebre), en un corto periodo de tiempo. Debe indagarse si existe relacion entre los casos
(forman parte del mismo grupo, utilizan el comedor en el mismo turno, han tenido contacto
con otro caso, etc.), aunque dadas las caracteristicas de transmision de este virus es posible
que no se detecte esta relacion.

Otra forma de sospechar la posibilidad de un brote epidémico es cuando se produce un au-
mento en el nimero de personas que enferman (con los mismos sintomas 6 sintomas simila-

res), en relacion con el numero de personas que enferman habitualmente.

Ante cualquiera de estas situaciones se debe estar alerta y actuar rapidamente.

Actuacion ante la sospecha de un brote.-

1.- Notificar a las autoridades sanitarias la sospecha del brote:

El articulo 17 del Decreto 165/1998, de 24 de septiembre, por el que se crea la Red Canaria de
Vigilancia Epidemiologica y se establecen las normas para regular su funcionamiento, desti-
nado a la obligatoriedad de declaracion de los brotes epidémicos, establece en su punto 3 que
los establecimientos o empresas de hosteleria y similares estan obligados a notificar cualquier
brote o sospecha de brote de forma urgente, obligacion que afecta al responsable de la empre-
sa.

Ante la sospecha de un brote (de norovirus 6 de cualquier otro tipo) se realizara una comuni-
cacion urgente (dentro del horario laboral de 8 a 15 horas) en las primeras 24 horas, al Servi-
cio de Epidemiologia y Prevencion de la Direccion General de Salud Publica.
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Las direcciones y teléfonos de contacto en el Servicio de Epidemiologia y Promocion de la
Salud son:

En Las Palmas En S/C de Tenerife
C/ Alfonso XIII, n°4. Rambla de Santa Cruz, n°® 53
35003. Las Palmas de Gran Canaria 38006. S/C de Tenerife
Tfno: 928-45 22 66/ 06 Ttno: 922-47 42 32/ 33 /44
Fax: 928- 45 22 60 Fax: 922-47 42 36

Una vez comunicado el brote, el Servicio de Epidemiologia y Prevencion y la direccion del
establecimiento estableceran conjuntamente la estrategia de investigacion del mismo y el se-
guimiento de la puesta en marcha de las recomendaciones y actuaciones que se consideren
necesarias para controlar la situacion y evitar la aparicion de mas casos.

2.- Aplicar las medidas para el control de la infeccion:

2.1. Medidas generales.-

A) Higiene de las manos:
Una de las medidas mas importantes para evitar la difusion del norovirus consiste en el
lavado de manos frecuente y escrupuloso. Este se realizara con jabon y agua caliente y
la duracidn no debe ser inferior a 20 segundos; secar después con una toalla de un solo
uso.
Estas medidas de higiene son tanto para los usuarios de las instalaciones como para el
personal. Las ocasiones para realizarlo son:

= Tras utilizar el bafio.

= Antes de comer, preparar o suministrar alimentos.

= Después del contacto con enfermos o con el material que haya sido utilizado
por las personas enfermas (ropa de cama, muebles, etc.).

= Después de estornudar, toser, sonarse o tocarse la cara

= Antes y después de quitarse unos guantes.
La direccion del establecimiento debera poner en conocimiento de sus trabajadores y
huéspedes las medidas generales de actuacion. Para reforzar la higiene de manos se
pueden colocar carteles recordando la importancia del lavado de manos en aseos, co-
medores y cocina.
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El uso de dispensadores de jabon con una solucidon de base alcohdlica (con una con-
centracion de >62% de etanol) es una medida util en determinadas circunstancias,
aunque no debe reemplazar al lavado de manos con agua y jabon.

B) Limpieza:

La limpieza exhaustiva es fundamental para frenar la difusion del virus en el entorno,
ya que ¢éste puede llegar a sobrevivir fuera del organismo humano hasta 12 dias. Si se
sospecha un brote de gastroenteritis virica habrd que reforzar la limpieza de todo el
hotel, pero especialmente en aseos, comedores, y cocinas. Es importante prestar espe-
cial atencion a las superficies de mayor contacto con las manos como: lavabos, grifos,
WC, teléfonos, barandillas, botones de los ascensores, tiradores de las puertas, lla-
ves/tarjetas de habitaciones, etc.

2.2. Medidas especificas.-

A) Aislamiento.

Se recomienda que los huéspedes sintomaticos, especialmente los mas afectados, per-
manezcan en sus habitaciones y no utilicen las zonas comunes hasta 48 horas después
de la desaparicion de los sintomas. Para facilitar esta medida las comidas a estos hués-
pedes se serviran en las habitaciones si ello es posible.

Si los huéspedes no desean permanecer en sus habitaciones deberan evitar la utiliza-
cion de aseos colectivos y no frecuentar las dreas comunes ni realizar actividades con-
juntas con el resto de huéspedes.

B) Medidas con el personal trabajador.
El trabajador que presente sintomas no asistird al trabajo hasta al menos 48 horas de la
resolucion de los mismos.

C) Método de Limpieza y desinfeccion.
Antes de la limpieza y desinfeccion el personal de limpieza debera ponerse guantes y
delantal desechables.
Los restos de vomitos y diarrea deberan tratarse de la siguiente manera:

* Retirar con toallas de papel o con material absorbente granular.

* El material contaminado debe introducirse directamente en una bolsa de basu-
ra.

* Lavar inmediatamente el area implicada y las zonas cercanas con agua caliente
y detergente.

* Después de limpiar, aplicar desinfectante en el area contaminada y alrededores
(al menos 3 metros en todas las direcciones) con un desinfectante que tenga al menos
1000 partes por millon (ppm) o una concentracion del 0.1% de hipoclorito sddico (le-
jia).

* Eliminar los guantes y el delantal en una bolsa de residuos.

* Lavado de manos.
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D) Limpieza de areas y superficies especificas.

Superficies duras: el area de 3 metros alrededor de una zona contaminada debe ser
desinfectada con un desinfectante que tenga al menos 1.000 partes por millén (ppm) o
una concentracion del 0.1% de hipoclorito sddico (lejia). Los bafos de huéspedes en-
fermos también deben de ser desinfectados con el mismo producto.

Menaje de cocina: toda la cuberteria y loza que haya estado expuesta a vomitos 0 en
un radio de 3 metros de una zona contaminada por los mismos, debe limpiarse y desin-
fectarse al igual que el area donde estaban situados. Los articulos que puedan lavarse
en lavavajillas se lavaran con el ciclo de agua caliente que garantice su desinfeccion.
La manteleria se tratard como la ropa de cama contaminada.

Tapiceria y cortinas: la limpieza inicial debe seguirse de una limpieza al vapor si los
tejidos soportan el calor, si esto no es posible se limpiaran con una solucidon con deter-
gente.

Ropa de cama y textiles contaminados: debe colocarse en bolsas separadas del resto de
ropa y lavarse aparte con un ciclo previo de lavado en frio (si es posible) y luego un
ciclo de lavado completo a una temperatura de al menos 60° C.

Alfombras: no se recomienda la utilizaciéon de aspiradoras para la limpieza de alfom-
bras mientras dure el brote. Se realizara limpieza al vapor si se garantiza que la tempe-
ratura sea de 60° C y si las alfombras son resistentes a esas temperaturas. Si no se lim-
piaran con agua y detergente.

Habitaciones de huéspedes enfermos:

= [Estas habitaciones deberian ser las tltimas en limpiarse.

= Prestar especial atencion de las superficies que hayan podido estar en contacto
con las manos como: teléfonos, mando de la television, tiradores de las puer-
tas...

= La limpieza se hard con agua caliente y detergente y luego se realizara una des-
infeccion con un desinfectante que tenga al menos 1000 partes por millon
(ppm) o una concentracion del 0.1% de hipoclorito sddico (lejia).

= Estas habitaciones deben ser limpiadas y desinfectadas exhaustivamente tras la
partida de los huéspedes.

= Abrir puertas y ventanas para airear la habitacion.

= Laropa de cama debe lavarse y los colchones y la tapiceria deberan airearse.

= Los colchones, tapiceria y cortinas que hayan sido contaminados con vomitos o
heces deben retirarse para su limpieza al vapor.

= La loza utilizada por los huéspedes enfermos se lavara aparte de la del resto de
huéspedes y con ciclos de agua caliente del lavavajillas.
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E) Medidas en cocinas y comedores.

Se garantizara la seguridad alimentaria dentro de las instalaciones del establecimiento
poniendo especial atencidon en el seguimiento estricto de las normas sanitarias en la
materia referida a elaboracion, conservacion, manipulacion y servicio de alimentos
(restaurantes, cafeterias, bares, buffets, etc...).

Enfatizar la importancia del lavado de manos frecuente y el uso de ropa exclusiva en
el personal que trabaja en cocinas, restaurantes, manipulando alimentos o sirviéndolos.

Momentos adicionales ademas de los ya expuestos para el lavado de manos:

* Al entrar en la cocina.

* Antes de manipular o servir alimentos. Nofa: en el caso de que para la
manipulacion de alimentos el personal utilice guantes desechables, de-
bera lavarse las manos con ellos o reemplazarlos con frecuencia.

» Tras manipular utensilios de cocina sucios.

* Antes y después de manipular alimentos crudos (ensaladas, fruta, ver-
duras, carnes, pescados, hielo, etc...)

» En el servicio de buffet, se deberan reforzar las medidas de higiene y
mantener un control estricto de la proteccion de los alimentos y de las
temperaturas de coccion. Se recomienda que sea el personal el que sirva
los alimentos evitando el autoservicio con el fin de evitar la contamina-
cion accidental por parte de los clientes.

* En los comedores se limpiaran mesas y sillas con agua y detergente tras
cada comida y al cierre.
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Anexo 1:

Criterios Sanitarios Ambientales en Establecimientos Hoteleros y Extrahoteleros.

Agua de consumo humano.-

Para garantizar la aptitud del agua utilizada en la instalacion habra que tener en cuenta las
siguientes consideraciones y recomendaciones:

A. En establecimientos turisticos que se suministran de agua procedente de la red de dis-
tribucion publica y no realizan ningun tipo de tratamiento ni disponen de aljibes inte-

riores:
1.

El titular del establecimiento tiene que garantizar el mantenimiento de una
concentracion adecuada de agente desinfectante residual mediante la compro-
bacion diaria del nivel de cloro libre residual en la entrada de agua a la instala-
cion interior, en puntos intermedios y en puntos finales. Puede hacerse coinci-
dir con las determinaciones de cloro libre residual a ejecutar dentro del
programa de mantenimiento para la prevencion de la legionelosis. El valor de
cloro libre residual tiene que encontrarse por encima de 0,2 y por debajo de 1
mg/L.

Los materiales de la instalacion interior no alteran la calidad del agua que se le
suministra para lo que deberd disponer de la descripcion detallada de todos lo
materiales que compongan la instalacion interior y realizar un analisis de com-
probacién cuyo contenido estara en funcion de la composicion de los materia-
les. Este andlisis puede ser anual.

En el caso de que exista plomo en la instalacion las tuberias o accesorios afec-
tados deberan ser retirados antes de enero de 2012.

Toda la instalacion interior de agua de consumo humano incluyendo depositos
interiores o aljibes se adecuaran a las condiciones establecidas en la normativa
de aplicacion antes de enero de 2012.

B. En establecimientos turisticos que se suministran de agua procedente de la red de dis-
tribucion publica y no realizan ningln tipo de tratamiento pero si disponen de aljibes o
depdsitos interiores, ademas de las actividades relacionadas en el apartado anterior se
tendran en cuenta las siguientes cuestiones:

1.

Los aljibes cumpliran los requisitos sanitarios establecidos en articulo 11 del
RD 140/2003, entre otros: situarse por encima del nivel del alcantarillado, dis-
poner de desagiie que permita el vaciado total, estar protegido y sefializado, ser
sometido a una vigilancia regular (trimestral) de los elementos de la infraes-
tructura (valvulas, cierres, revestimientos...) y a una limpieza (desincrustacion)
y desinfeccion anual. Estas actividades pueden hacerse coincidir con las inclui-
das dentro del programa de mantenimiento para prevencion de la legionelosis.
La entrada de agua desde la red de distribucion se realizard siempre al aljibe de
tal manera que se garantice la continua recirculacion del agua.
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3. En el caso de que no se compruebe que los valores de cloro libre residual no
alcanzan el minimo en todos los puntos de la instalacion habria que instalar un
sistema de cloracion automatico (con sonda) de tal manera que las adiciones de
producto se adapten a las necesidades reales de la instalacion.

4. Unicamente podran utilizarse productos que estén relacionados en el anexo de
la Orden SAS/1915/2009, de 8 de julio, sobre sustancias para el tratamiento del
agua destinada a la produccion de agua de consumo humano.

C. En establecimientos turisticos que se suministran de agua procedente de la red de dis-
tribucion publica y cuentan con aparatos de tratamiento:

1. Segin impone el articulo 10.4 del RD 140/2003 la comercializacion de apara-
tos de tratamiento estard sujeta a su homologacion previa. Esta homologacion
es competencia del Ministerio de Industria, Turismo y Comercio. Hasta la fe-
cha no se ha regulado el procedimiento de homologacion por lo que no podra
instalarse ningtn aparato de este tipo.

2. En el caso que se trate de una planta de desalinizacion de agua salobre o de
mar, autorizada por el Consejo Insular de Aguas, el establecimiento se consti-
tuye en zona de abastecimiento por lo que se atendrd a las indicaciones expues-
ta en el siguiente apartado.

D. En establecimientos turisticos que se suministran de agua procedente de un abasteci-
miento propio:

1. Tendran la consideracion a todos los efectos de zona de abastecimiento, por lo
que estaran al cumplimiento del texto integro del RD 140/2003 y la Orden
SCO/1591/2005, de 30 de mayo, sobre el Sistema de Informacion Nacional de
Agua de Consumo (SINAC), siguiendo las directrices incluidas en el Programa
de Vigilancia Sanitaria del Agua de Consumo Humano de la Comunidad Au-
tonoma de Canarias:
http://www?2.gobiernodecanarias.org/sanidad/scs/contenidoGenerico.jsp?idDoc
ument=c7deec59-13b4-11de-9adc-e374ef74e50a&idCarpeta=17df8cd0-a9a4-
11dd-b574-dd4e320f085¢

2. Todas las instalaciones tendran que estar adecuadamente protegidas incluida la
captacion.

3. Dispondra de un protocolo de autocontrol y gestion y realizaré los anélisis co-
rrespondientes que tendra que incorporar al SINAC.

4. Los niveles de concentracion de cloro libre residual se mantendran siempre por
encima de 0,2 mg/L recomendandose 0,6 mg/L.
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Piscinas.-

Ante la aparicion de casos de enfermedad por gastroenteritis y como recomendaciones gene-

rales:

l.

No se aconseja el bafio a las personas afectadas.

Deberan extremarse las medidas de limpieza y mantenimiento de la piscina: vasos y
Servicios anexos.

Es necesario ser inflexibles en lo relativo a la calidad del agua y de los elementos que
la condicionan, con el agravante de que los errores que se cometan en el tratamiento
del agua de una piscina, van a ser acumulativos ya que el agua va a permanecer en los
vasos durante mucho tiempo.

Ademas se pondra especial énfasis en:

4. La limpieza de los vestuarios, aseos y cabinas de duchas: Deben mantenerse en

condiciones impecables de limpieza evitando los encharcamientos propios de su uso.
Asi mismo una vez al dia deberdn limpiarse y desinfectarse los suelos y superficies,
como elementos integrantes de la cadena de transmision de la enfermedad.

En lo que respecta al vaso de la piscina, debe prestarse especial atencion a la calidad
del agua, como posible responsable de la transmision de la enfermedad.

El agua de los vasos estd expuesta a contaminacion permanente debido a los conta-
minantes aportados por los baiiistas y por el medio ambiente en el que se encuentra.
Asi, serd inevitable la entrada en el vaso de restos de hojas, polvo, esporas de plantas o
pequefios insectos, asi como de restos de cosméticos, pelos, particulas de piel, de lana
o algoddn de la ropa de bafio, que va a constituir la materia organica e inorganica que
servira de nutriente para la proliferacion de la flora microbiana cuyo hébitat natural es
el agua. El unico modo de evitar que esto suceda es mediante la correcta recirculacion,
filtracion y desinfeccion del agua de los vasos.

Para ello es necesario adoptar las siguientes medidas:

* Limpieza diaria de las paredes y fondo del vaso con aspiradoras limpia_fon-
dos para eliminar los restos que puedan quedar adheridos y la proliferacion de
algas.

e Comprobar que el nivel del agua en los vasos esta en todo momento a la altu-
ra del rebosadero o de los skimmers, tinico modo de que el agua pueda recircu-
lar. Hay que renovar siempre la cantidad de agua necesaria para que el nivel se
encuentre a la altura del rebosadero.

e Comprobar diariamente que la recirculacion del agua de los vasos se realiza
cada cuatro (4) horas en los vasos recreativos y cada hora en los infantiles,
mediante la lectura de los caudalimetros.

e Comprobacion diaria del estado de limpieza y funcionamiento de los filtros,
que no se producen pérdidas de carga, de los canales preferenciales y que no se
producen incrustaciones en el sistema. Cuanto mejor sea la filtracion del agua,
mayor sera su transparencia y menor la cantidad de materia orgénica en el va-
so. Con una correcta filtracion podemos mantener el agua en el vaso durante
mucho tiempo en perfectas condiciones sin renovar mas que las pérdidas debi-
das a suuso y a la evaporacion.
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* Comprobar que no se forman incrustaciones o pérdidas de agua en las con-
ducciones, codos y en las bombas.

* Vigilancia de la desinfeccion del agua: Nunca debe medirse la concentracion
de desinfectante libre residual en el agua sin haber medido y ajustado previa-
mente el nivel de pH del agua, que estard comprendido siempre entre 7 y 7,8
unidades de pH.

* Una vez optimizado el valor del pH se comprueba el nivel de desinfectante li-
bre residual en el agua, que en caso de utilizar un derivado del cloro tiene que
estar comprendido entre 0,8 y 3 mg/L.

* Ambos, el pH y el desinfectante libre residual, tienen que medirse como mini-
mo dos veces al dia, al inicio de la jornada y en el momento de maxima
afluencia de baiiistas. Los resultados deberan anotarse en el libro oficial de
piscinas.

* Cuanto mejor sea la calidad de la filtracion, mayor sera la retencion en los fil-
tros de la materia organica e inorganica presente en el agua y por lo tanto, la
cantidad de desinfectante que hay que afiadir al agua sera la minima necesaria
para garantizar su accion residual.

» La presencia de algas en el vaso debe considerarse como un indicador del fra-
caso de la filtracion, por lo que debera revisarse todo el sistema de filtracion,
bombas, conducciones y a continuacion comprobar el pH del agua y la concen-
tracion de desinfectante libre residual.

* Los productos quimicos que se pueden utilizar para el tratamiento del agua de
la piscinas tienen que estar homologados por el Ministerio de Sanidad y Politi-
ca Social y pueden consultarse en la pagina Web:

* http://www.msps.es/ciudadanos/salud AmbLaboral/prodQuimicos/sustPreparat
orias/productos.htm

e Comprobacion del equilibrio del agua: Al menos una vez a la semana se
comprobara que el agua de los vasos esta equilibrada, para lo se verificara que
el indice de saturacion de Langelier esté comprendido entre £ 0.5.

Gestion de las aguas residuales.-

La reutilizacion de aguas depuradas deberd ajustarse a lo dispuesto en el Real Decreto
1620/2007, de 7 de diciembre, por el que se establece el régimen juridico de la reutilizacion
de las aguas depuradas (BOE 294 de 8 de diciembre de 2007).

Esta norma dispone los usos admitidos, los criterios de calidad en funcién de los usos, el con-
trol analitico y la frecuencia de analisis. En cualquier caso la reutilizaciéon cumplira con los
requisitos administrativos impuestos entre los que se contempla el informe sanitario vinculan-
te.
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Requisitos de desinfectantes y bactericidas.-

Unicamente podran ser utilizados los desinfectantes correctamente comercializados, es decir

previamente registrados en el Registro Oficial de Biocidas de la Direccion General de Sa-

lud Publica del Ministerio de Sanidad y Politica Social para uso ambiental o en la industria

alimentaria. La relacion de productos registrados puede consultarse en la URL:

http://www.msps.es/ciudadanos/salud AmbLaboral/prodQuimicos/sustPreparatorias/biocidas/f

rmRegistroPlaguicidas.jsp

Antes de la adquisicion de los productos se comprobara que en la etiqueta figura el nimero de

registro. El formato de este nimero es el siguiente: XX-YY-ZZZZZ o XX-YY-ZZZ7Z-HA,

donde:

- XX: Son las dos ultimas cifras del aiio de inscripcion en el Registro.

- YY: Indica el destino del producto, en el caso que nos ocupa sera el 20 bactericida.

- ZZZZZ: Numero de registro del producto.

- HA: Autorizado para su utilizacion en la industria alimentaria. Estos productos se utiliza-
ran en ausencia de alimentos y respetando el plazo de seguridad.

Para la desinfeccion de materiales, objetos o superficies susceptibles de entrar en contacto con
los alimentos deberan utilizarse productos HA.
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