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Trinkwasser und Gewassern
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In Kurze

> Der Verbrauch von Arzneimitteln nimmt zu. Die Arz-
neistoffe werden von Menschen und Tieren grofitenteils
wieder ausgeschieden und lassen sich in vielen Gewas-
sern und teilweise auch im Grundwasser nachweisen.

> Ein akutes oder chronisches Gesundheitsrisiko durch
Arzneistoffe im Trinkwasser kann derzeit auf Basis der
bestehenden Studien ausgeschlossen werden. Starke In-
dizien sprechen aber dafiir, dass Arzneimittelriickstén-
de in Kombination mit anderen Mikroverunreinigun-
gen Lebensgemeinschaften im Wasser beeintrachtigen.
Insgesamt ist das Wissen iiber das Vorkommen und die
Wirkungen von Arzneimittelriickstdnden in der Um-
welt noch liickenhatft.

> Mit einer Reihe von Mafinahmen, lassen sich - ohne
Abstriche im Gesundheitsschutz - die Eintrdge von
Arzneistoffen in Gewdsser verringern. Sinnvoll er-
scheint eine Kombination verschiedener Mafinahmen.
Besonders intensiv wird die Aufriistung grofier Klaran-
lagen mit einer vierten Reinigungsstufe diskutiert.

> Es ist abzuwiagen, welche Mafinahmen im Rahmen ei-
ner anzustrebenden umfassenden Mikroschadstoffstra-
tegie konkret ergriffen werden sollten.

Worum es geht

Arzneimittel, die an Menschen oder Tiere verabreicht wer-
den, bleiben zum grofiten Teil nicht im Korper, sondern
werden unveridndert oder in Form von Stoftwechselpro-
dukten wieder ausgeschieden. Letztlich gelangen sie {iber
verschiedene Wege in Fliisse und Seen und teilweise bereits
ins Grundwasser. Es stellt sich die Frage, ob von diesen Mi-
kroverunreinigungen eine Gefahr fiir Mensch und Umwelt
ausgeht und inwieweit Handlungsbedarf besteht.

Beziiglich des Ausmafles und der Trends der Mikroverun-
reinigungen von Gewissern, Grund- und Trinkwasser ist
die Datenlage unbefriedigend, denn es gibt in Deutschland
bislang keine flichendeckende, systematische Uberwachung
von Mikroverunreinigungen in Grund- und Oberfldchen-
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gewdssern. Stichprobenuntersuchungen und Schitzungen
weisen aber auf einen Anstieg der Verunreinigungen hin.
Bestitigt wird dieses Bild durch den wachsenden Gesamt-
verbrauch an Humanarzneimitteln. Zwischen 2002 und 2012
stieg der Verbrauch um 30 % auf 8.120 t pro Jahr. Bei Tierarz-
neimitteln lassen sich die Gesamtverbrauchsmengen nicht
genau abschitzen, da nur Abgaben von Antibiotika und eini-
gen anderen ausgewdhlten Wirkstoffen amtlich erfasst wer-
den. Immerhin hat sich der Verbrauch von Antibiotika im
Veterinidrbereich unter anderem aufgrund gesetzlicher Maf3-
nahmen von 1.706 t (2011) auf 805t (2015) halbiert. Weil
die Abbauprozesse in der Umwelt langwierig sind und der
Human- und Veterindrarzneimittelverbrauch in der Summe
wohl weiter steigen wird, werden Vorkommen und Konzen-
trationen von Arzneistoffen und deren Abbauprodukten in
der Umwelt vermutlich weiter zunehmen.

In Gewdssern und vor allem in Klaranlagenabflissen wur-
den Riickstdinde von Humanarzneimitteln in Konzentratio-
nen von bis zu 10 pg/l, manchmal auch deutlich dariiber ge-
funden. Tierarzneimittelriickstinde lieflen sich hingegen in
Gewissern nur vereinzelt nachweisen. Im Rohwasser von
Wasserwerken sind die Konzentrationen von Arzneimittel-
riickstinden in der Regel sehr niedrig oder unterhalb der
Nachweisgrenze. In einigen Regionen, wie etwa dem hessi-
schen Ried und in Teilen von Berlin, wurden jedoch Grenz-
werte {iberschritten.

Arzneistoffe zeichnen sich typischerweise dadurch aus,
dass sie bereits in geringen Konzentrationen physiologisch
wirksam sind. Gegenwirtig gibt es aber noch keine Hin-
weise, dass diesbeziiglich der Genuss von Trinkwasser fiir
den Menschen gesundheitsgefihrdend ist. Ebenso wenig
sind die Arzneimittelreststoffe in Oberflichengewissern in
den derzeit gemessenen Konzentrationen fiir Menschen un-
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mittelbar gefahrlich. Unklar ist jedoch, ob Riickstdnde von
Antibiotika in der aquatischen Umwelt zur Entstehung und
Verbreitung von Antibiotikaresistenzen beitragen. Funde
von antibiotikaresistenten Keimen in Badegewéssern und
den Unterldufen von Kldranlagen haben solche Befiirchtun-
gen gendhrt. Hier gibt es noch grofle Wissensliicken und
Forschungsbedarf.

Abb. 1

Anders als Menschen sind Fische und andere aqua-
tische Lebewesen den Arzneimittelreststoffen in Ge-
wissern unmittelbar ausgesetzt. Laborversuche und
auch erste Freilandbeobachtungen zeigen, dass eini-
ge Riickstinde die Umwelt belasten. Problematisch
sind vor allem Wirkstoffe, die auf das Hormonsys-
tem von Organismen wirken.

Angesichts des vermehrten Vorkommens und der
steigenden Konzentration von Arzneimittelreststof-
fen in Gewdssern und im Grundwasser sowie der
Hinweise auf negative Umweltwirkungen bei gleich-
zeitig groflen Wissensliicken stellt sich aus Perspek-
tive der Vorsorge die Frage, welche Mafinahmen zu
ergreifen sind.

MaRnahmen an der Quelle oder »End of Pipe«?

Humanarzneimittelreststoffe gelangen mit dem Abwasser in
das Abwasserkanalsystem. Die Kanile wirken wie eine Art
Trichter und biindeln die Abwasserstrome. In den Klaran-
lagen werden Arzneimittelriickstinde mit den derzeitigen
Reinigungstechnologien nur teilweise zuriickgehalten. Mit
einer aufwendigen vierten Reinigungsstufe kann aber in
kommunalen Klédranlagen eine Vielzahl unterschiedlicher
Mikroschadstoffe — nicht nur Arzneistoffe - zu etwa 80 %
eliminiert werden. Die vierte Reinigungsstufe ist damit eine
Ausnahme von der Regel, dass Mafinahmen an der Quelle
sogenannten End-of-Pipe-Technologien iiberlegen sind.
Im Umkehrschluss bedeutet dies jedoch nicht, dass es aus-

Antibiotikaresistenzen

reicht, sich auf den Einsatz der vierten Reinigungsstufe zu
beschrianken. Denn die Elimination von Schadstoffen ist nie
vollstindig und es kénnen dabei wiederum unerwiinschte
Sekundarstoffe erzeugt werden. Auflerdem werden die Ein-
tragspfade fiir Tierarzneimittel nicht erfasst.

Klaranlage mit vierter Reinigungsstufe

Bild: BR-Studio Franken/Michael Reiner

Tierarzneimittelriickstinde nehmen typischerweise einen
anderen Weg als Humanarzneimittel. Mit der Giille und dem
Dung aus Stillen werden sie auf Wiesen und Acker verbracht.
Bei Weidehaltung gelangen sie ebenfalls auf Wiesen. Von dort
werden sie in Boden eingetragen und versickern ins Grund-
wasser, oder sie werden bei Regen in Oberflichengewdsser
geschwemmt. Durch den Wasserkreislauf sind die verschiede-
nen Umweltkompartimente miteinander verbunden.

Was kann konkret getan werden?

Entsprechend den verschiedenen Quellen und Eintragswe-
gen gibt es grundsitzlich drei Bereiche, in denen Mafinah-
men zur Verminderung von Mikroverunreinigungen von

> Antibiotika sind Medikamente gegen bakterielle Infektionen. Bakterien konnen aber resistent gegen Antibiotika werden,
sodass diese ihre Wirksambkeit einbiiflen. Antibiotikaresistenzen sind eine ernstzunehmende Gefahr fiir die 6ffentliche Ge-
sundheit. Es wird geschitzt, dass weltweit rund 700.000 Menschen jahrlich an einer Infektionskrankheit sterben, weil Keime
gegen die verfiigbaren Antibiotika resistent sind.

Bakterien vermehren sich schnell und wandeln dabei ihr Erbgut. Wenn ein Antibiotikum unzureichend dosiert ist, sodass
es die Vermehrung der Bakterien nicht vollig verhindert, tibt es einen Selektionsdruck auf die Bakterien aus, was die Entste-
hung resistenter Keime begiinstig. Antibiotikaresistenzen konnen also dort entstehen, wo Antibiotika in erhohten Konzen-
trationen vorkommen, etwa in Krankenhdusern oder Tierstdllen.

Sicherlich sind Gewdsser in Deutschland keine Hauptquelle von Antibiotikaresistenzen, dennoch hat der Nachweis von
multiresistenten Keimen in niedersachsischen Béchen, Fliissen und Badeseen im Februar 2018 tiberrascht und zugleich Be-
sorgnis erregt. Die Antibiotikakonzentrationen in deutschen Gewdssern sind eigentlich zu niedrig, um einen signifikanten
Selektionsdruck auf Bakterien auszuiiben. Deshalb bleibt momentan unklar, wo die Resistenzen entstanden und wie sie sich
ausgebreitet haben. Hier besteht erheblicher Forschungsbedarf.
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Grundwasser und Oberflichengewiésser durch Arzneimittel
ansetzen konnen (Abb. 2).

Im Gesundheitsbereich konnte der Arzneimittelbedarf bei-
spielsweise durch eine allgemeine Gesundheitsférderung und
Praventionsmafinahmen - als Nebeneffekt — etwas gesenkt
werden, wie eine Pilotstudie in Baden-Wiirttemberg nahelegt.
Vorgeschlagen wird auch, bei der Neuentwicklung von Me-
dikamenten nicht nur die therapeutische Wirkung im Blick
zu haben, sondern auch auf moglichst geringe unerwiinschte
Umweltwirkungen zu achten.
Die Sensibilisierung von Arz-
tinnen und Arzten, Patien-
tinnen und Patienten fiir die
Riickstandsproblematik kann MaRnahmen an der Quelle
sich ebenfalls auf den Arznei-

mittelverbrauch auswirken.

(Gesundheitssystem) /
> Gesundheitsvorso/
> Green Pharmacy

Spurenstoffelimination besser gereinigt werden. Hierbei
konnen nicht nur Aktivkohle und Ozonung zum Einsatz
kommen, wie bei den vierten Reinigungsstufen kommu-
naler Kliranlagen, sondern in Abhingigkeit von der Be-
lastungssituation auch z.B. Membranfilteranlagen und
UV-Bestrahlung. Sinnvoll ist eventuell auch eine separate
Sammlung von Abwissern aus Krankenhdusern, die mit
speziellen, schlecht abbaubaren Substanzen belastet sind,
wie z. B. Rontgenkontrastmittel.

Abb. 2 Eintragspfade von Arzneimittelriickstanden in Gewdssern und Ansatzpunkte
fir Gegenmalnahmen

| Humanarzneimittel | | Tierarzneimittel
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Eigene Darstellung auf Grundlage von Ebert et al. 2014

In der Tierhaltung gibt es

ebenfalls Moglichkeiten, den

Arzneimittelverbrauch zu senken, ohne das Tierwohl zu
gefihrden. Beispiele sind Aufklirungsmafinahmen und
Fortbildungen fiir Landwirtinnen und Landwirte sowie
Tierdrztinnen und Tierdrzte {iber Praventionsmafinahmen
zur Verbesserung der Tiergesundheit und damit zur Verrin-
gerung des Arzneimittelverbrauchs. Art und Weise, wie der
sogenannte Wirtschaftsdiinger, also Giille und Dung, gela-
gert, autbereitet und auf Felder ausgebracht wird, beeinflus-
sen den Abbau und die Bioverfiigbarkeit von Arzneimittel-
reststoffen. Des Weiteren konnten Gewisserrandstreifen bei
Ackern oder ein verbessertes Flichenmanagement bei Wei-
debetrieben die Eintrage von Wirtschaftsdiinger und damit
auch von Arzneimittelriickstainden in Gewisser reduzieren.

Im Bereich der Wasserwirtschaft ist die vierte Reinigungs-
stufe kommunaler Kldranlagen sicherlich die bedeutendste,
aber nicht die einzige mogliche Mafinahme. Denkbar wire
erganzend, die Einleitung von Riickstinden aus der Arz-
neimittelproduktion in die Gewésser zu verringern, indem
etwa die Produktionsverfahren verdndert oder die Abwis-
ser der Anlagen in Betriebsklaranlagen mit weiter gehender

Die Verhiéltnisméfligkeit konkreter MafSnahmen zur Ver-
ringerung von Arzneistoffen hingt - neben der Schad-
wirkung der Eintrdge - stark vom Wissensstand iiber die
nichtintendierten Nebenfolgen der Human- und Tier-
arzneimittel und dem Vertrauen in dieses Wissen ab. Ab-
gesehen von Mafinahmen, die direkt die Einleitung von
Arzneimittelreststoffen in die Umwelt verringern, sind
die Verbesserungen der Informationsgrundlagen und das
Schlieflen von Wissensliicken deshalb wichtige Bausteine,
um zukiinftig besser abschdtzen zu konnen, welche Maf3-
nahmen ergriffen und wie viel Aufwand zur Verminderung
der Mikroverunreinigungen getétigt werden sollten. Hier-
zu gehoren ein breiteres Monitoring von Mikroverunrei-
nigungen und deren Umweltwirkungen, Forschungen zur
Umweltvertriglichkeit der Wirkstofte, aber auch die sys-
tematische Beobachtung der Nebenwirkungen in der Um-
welt, die sogenannte Okopharmakovigilanz. Sinnvoll wire
insbesondere, das bestehende Pharmakovigilanzsystem fiir
Humanarzneimittel, das an einer zentralen Stelle die medi-
zinischen Nebenwirkungen erfasst, mit einem umfassenden
Umweltinformationssystem zu erganzen.
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Gesucht: eine gute Gesamtstrategie

Steigende Verbrauchsmengen von Arzneimitteln, wachsende
Konzentrationen von Arzneimittelriickstinden im Wasser
und sich verdichtende Hinweise auf schadliche Wirkungen
sind Argumente dafiir, nicht nur intensiver und systematischer
Informationen iiber die Riickstinde und ihre Wirkungen zu
sammeln, sondern auch zeitnahe Minderungs- und Vermei-
dungsmafSnahmen zu ergreifen. Eine sinnvolle Strategie wird
sicherlich aus einer geschickten Kombination verschiedener
Mafinahmen bestehen und sollte nicht auf die Frage redu-
ziert werden, in welchem Umfang kommunale Kldranlagen
mit einer vierten Reinigungsstufe zu ergénzen sind. Ziel muss
es sein, die Eintrdge von Arzneimittelriickstinden aus unter-
schiedlichen Quellen zu vermindern, gleichzeitig aber auch
die Wissensgrundlage zu verbessern, das Verursacherprinzip
zu starken und die Akzeptanz zu fordern.

Die Entwicklung einer guten Gesamtstrategie fiir den Um-
gang mit Arzneimittelriickstinden im Wasser ist im Kern
eine politische Aufgabe, die letztendlich im Rahmen eines
demokratischen Entscheidungsprozesses angegangen wer-
den muss. Folgende allgemeine Hinweise sollten dabei be-
riicksichtigt werden:

> Einbettung in eine Mikroschadstoffstrategie: Eine Stra-
tegie gegen Arzneimittelriickstande sollte in eine um-
fassendere Mikroschadstoftstrategie eingebettet werden,
unter anderem deshalb, weil Arzneimittelriickstinde nur
eine Klasse unter vielen Mikroverunreinigungen sind
und weil insbesondere die Aufriistung kommunaler Klar-
anlagen mit einer vierten Reinigungsstufe eine wichtige
Mafinahmenoption ist, die gegen eine grofle Bandbreite
von Mikroverunreinigungen wirkt.

>  Umsetzung und Beteiligung: Neben der EU setzt die
Bundespolitik die wesentlichen rechtlichen und admi-
nistrativen Rahmenbedingungen, insbesondere im
Wasser- und im Arzneimittelrecht. Das Bundesumwelt-
ministerium (BMU) hat 2016 einen mehrjahrigen Stake-
holderdialog »Spurenstofistrategie des Bundes« initiiert.
Es ist zu hoffen, dass von diesem Dialog Impulse aus-
gehen, die von den verschiedenen politischen Akteuren
aufgegriffen, in rechtliche Regelungen umgesetzt und
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durch geeignete administrative Mafinahmen begleitet
werden. Dariiber hinaus sind eine breite Akzeptanz und
eine aktive Beteiligung moglichst vieler Akteure eine
wichtige Voraussetzung fiir das Gelingen einer Arznei-
mittelriickstdnde- und Mikroschadstoffstrategie. Ange-
sprochen sind Unternehmen, Verbiande, Krankenkassen,
Tierdrztinnen und -drzte, Landwirtinnen und -wirte so-
wie die Konsumentinnen und Konsumenten.
Finanzierung: Die Umsetzung einer Strategie gegen Arz-
neimittelriickstinde und andere Mikroverunreinigungen
im Wasser verursacht signifikante Kosten. Fiir die wichti-
ge Mafinahme der vierten Reinigungsstufe gibt es bereits
Kostenschitzungen wie auch konkrete Finanzierungs-
vorschldge. Fiir viele der anderen diskutierten Mafinah-
men liegen hingegen noch nicht einmal grobe Kosten-
anschldge vor. Insofern ist es derzeit auch nicht méglich,
einigermafien verldssliche Hochrechnungen fiir die Ge-
samtkosten der verschiedenen Mafinahmenkombinatio-
nen zu geben. Das Beispiel der Schweiz, wo die vierte
Reinigungsstufe neuerdings bei groflen Anlagen und an
belasteten Gewdssern vorgeschrieben ist, zeigt, dass auch
aufwendige Mafinahmen finanziert werden konnen,
wenn ein politischer Wille zur Durchfiihrung besteht.
Fiir die Refinanzierung von Mafinahmen kommen bei-
spielsweise allgemeine Haushaltsmittel, Gebiihren, eine
Erhéhung bzw. Ertiichtigung der Abwasserabgabe oder
andere Abgaben infrage.
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