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Arzneimittelrickstande: Wie belastet ist
unser Wasser? (2)

Liebe Leserinnen und Leser,

Trinkwasser gilt als das am besten kontrollierte Lebensmittel Deutschlands. Doch auf
Arzneimittelriickstéande wird das Wasser nicht systematisch kontrolliert. Es gibt nicht einmal
entsprechende Grenzwerte. Die EU will das jetzt andern.

Ein junger Wissenschaftler nimmt Anfang der 90er Jahre taglich eine Wasserprobe aus der Havel
in Berlin und findet keine seltenen Erden wie erhofft, sondern Gadolinium. Das Kontrastmittel
verhalt sich im menschlichen Kdrper stabil und wird unveréndert ausgeschieden.

Doch dem Nachwuchswissenschaftler Michael Bau war klar: ,Wo Gadolinium vorliegt, haben aber
auch weitere Arzneimittelrickstande die Klar- und Aufbereitungsanlagen unbeschadet
Uberstanden.” Heute ist kein Fluss mehr gadoliniumfrei. Im Trinkwasser der Westberliner Bezirke
hat Bau es flachendeckend nachgewiesen.

Aus dem jungen Nachwuchswissenschaftler Michael Bau ist mittlerweile ein Professor fir
Geochemie an der Jacobs University Bremen geworden. ,Das Problem bei Kontrollen auf
bestimmte Wirkstoffe ist, dass man genau wissen muss, wonach man sucht”, sagt Bau. Solche
Kontrollen seien sehr aufwendig und teuer. Problematisch findet der Wissenschaftler aul3erdem,
dass es keine festgelegten Grenzwerte gibt.

Schmerzmittel und Hormone zum Durstloschen

Bisher wird Trinkwasser auch nicht regelméafig auf Arzneiriickstande kontrolliert. Ab kommendem
Jahr will die EU erstmals Uberwachen, wie sich bestimmte Medikamentenrtickstande in
Oberflachengewéassern entwickeln — ,um sicherstellen zu kdnnen, dass sie keine Gefahr fir die
Umwelt oder die menschliche Gesundheit darstellen”, wie EU-Umweltkommissar Janez Potocnik
in einer Mitteilung erklarte. Auf das Schmerzmittel Diclofenac sowie das natirliche Hormon
Estradiol und das in der Antibabypille enthaltene Ethinylestradiol soll das Trinkwasser bald
regelmalig getestet werden.

Die Wirkung von hormonhaltigem Wasser auf den Menschen ist ungewiss. ,Es ist schwer,
Beschwerden nach Jahrzehnten auf bestimme Ursachen zurtickzufuihren”, sagt der Chemiker
Klaus Kimmerer. Zumindest mit Blick auf die Geschlechtsentwicklung im Mutterleib, Pubertat und
Fruchtbarkeit halt er einen Einfluss fur mdglich. Um vorzusorgen, entwickelt er an der Universitét
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Lineburg nachhaltige Pharmazie: Solche Wirkstoffe 16sen beispielsweise im Wasser keine
giftigen Reaktionen aus oder sind schneller abbaubar.

Abbaubare Medikamente als LOsung

Fur die Pharmabranche steht jedoch oftmals allein der kurzfristige Anwendungsnutzen eines
Wirkstoffs im Vordergrund. Dabei seien umweltfreundlichere Versionen von Antibiotika oder
Krebsmedikamenten durchaus machbar, ist Kimmerer Giberzeugt.

Um dieses Ziel zu erreichen verdndern die Chemiker beispielsweise die Ausgangsmolekiile eines
Arzneistoffes so, dass sie spater keine giftigen Reaktionsprodukte mehr erzeugen. Beispiele von
gut und vollstandig abbaubaren Wirkstoffen gebe es schon lange, etwa das Antieptileptikum
Valproinsaure. ,Im Fall eines Krebsmedikaments konnten wir die Abbaubarkeit in der Klaranlage
nicht nur verdreifachen, auch die Wirksamkeit hat sich mit der neuen Struktur vertausendfacht.”

Zu den Medikamenten kommen noch zahlreiche andere
Stoffe

Das Umweltbundesamt (UBA) geht heute von Medikamentenrickstanden aus allen
Indikationsgruppen in FlieRgewassern aus: Schmerzmittel, Betablocker, Antieptileptika oder
Hormone etwa. Mehr als 130 Einzelwirkstoffe wurden bislang in deutschen Gewassern
nachgewiesen. Nach der Trinkwasseraufbereitung seien maximal noch zehn bis 15 Stoffe zu
finden — in sehr geringen Einzelwerten. Dies betont auch Michael Bau: Wirklich giftige Stoffe
gelangten meist erst in den Hausleitungen ins Trinkwasser.

.Im Vergleich zu den Zufallsfunden von damals liegen sie heute um ein mehrfaches héher — und
dieser Trend setzt sich fort”, sagt Michael Bau. Dabei spiegeln die Trinkwasserwerte lediglich die
Belastungen von vor Jahren wider: Bis die Riickstande aus Flissen ihren Weg durch die
Sedimente ins Grundwasser nehmen und durch Brunnen wieder an die Oberflache gelangen,
kann es bis zu zwdlf Jahre dauern. ,,Zu den Spuren von Medikamenten kommen weitere recht
neue Stoffe hinzu”, sagt Bau. Ruckstande aus Nanotechnologie oder Pflegeprodukten etwa.
Selbst Zuckerersatzstoffe aus der Nahrung verarbeitet der menschliche Korper nicht. ,Die Risiken
sind bislang nicht absehbar.”

Arzneimittel im hauslichen Abwasser

Bereits in den 1970er-Jahren wurden vereinzelt Fibrate, Antibiotika, Antiepileptika oder Estrogene
in verschiedenen Seen und Flissen gefunden. Manche Arzneistoffe wie Carbamazepin
widerstehen dem Klarprozess und tauchen im Abwasser der Klaranlagen auf. Die
Verordnungsmengen werden zu fast 100 Prozent in die Umwelt abgegeben, teils unveréndert,
teils als aktive Metabolite.

Dass Medikamente ins Abwasser gelangen, ist ein ungewollter Nebeneffekt ihrer therapeutischen
Anwendung. Arzneistoffe werden auf Stabilitat optimiert, damit gentigend intakte
Wirkstoffmolekule in vivo am Krankheitsort ankommen, bevor sie metabolisiert werden. Diese
Stabilitat der Molekule erschwert ihren biologischen Abbau in den Klaranlagen. Zudem binden sie
sich kaum an andere Partikel, sodass die erste Stufe des Klarprozesses, die mechanische



Reinigung, wenig effektiv ist.

Die Hauptquelle fur das Vorkommen von Arzneistoffen in der Umwelt bildet das hausliche
Abwasser. Herstellungsbetriebe fiir Arzneimittel, Krankenh&user oder andere medizinische
Einrichtungen spielen in westlichen Landern dagegen eher eine geringe Rolle. Dazu erklart Dr.
Wolf von Tumpling vom Helmholtz-Zentrum far Umweltforschung in Leipzig: ,Die
Arzneimitteltherapie hat sich zunehmend in den ambulanten Sektor verlagert. Damit wird der
Eintrag von Medikamenten in die Gewéasser dezen-tralisiert. Die Abwasser von Krankenh&ausern
konnen separat einer Spezialbehandlung unterzogen werden. Verteilen sich Arzneimittel tber
kommunale Abwasser, ist das so nicht mdglich.”

Vom Oberflachen- ins Grundwasser

Auch in Flissen, Seen und Teichen treffen Forscher auf Spuren von Arzneimitteln, sei es im
Victoriasee oder der Wolga, im Mississippi oder Main, in der Rhéne oder im Rhein. Diclofenac und
Ibuprofen, Carbamazepin, Roxithromycin und Sulfamethoxazol sowie Metoprolol und Sotalol
wurden in nahezu allen Flissen und Seen gefunden, allerdings in Konzentrationen im Nano- bis
Mikrogrammbereich. Besonders belastet sind kleine Flisse und Kanéle in dicht besiedelten
Gebieten mit einem hohen Abwasseranteil.

Von den Flissen und Seen, aber auch Uber durch Tierarzneimittel belastete Boden kénnen
Arzneistoffe ins Grundwasser und von dort ins Trinkwasser gelangen. Anfang der 1990er-Jahre
wurde in Berliner Trinkwasserquellen Clofibrinsdure entdeckt, vor vier Jahren Carbamazepin im
Trinkwasser des Berliner Reichstags. Inzwischen wurden flinfzehn verschiedene Arzneistoffe in
deutschen Trinkwasserproben nachgewiesen. Die gemessenen Konzentrationen sind mit wenigen
Nanogramm pro Liter deutlich niedriger als im Oberflachen- und Grundwasser.

Meldungen Uber Arzneimittelspuren in den verschiedenen Gewassern tUberraschen den Berliner
Okotoxikologen Werner Kloas nicht. ,Die Umweltforschung hat Tausende von Messungen in den
vergangenen zehn Jahren durchgefuhrt. Vermutlich konnte man wohl nahezu alle Arzneistoffe
entdecken, wenn man extrem feine Analysemethoden nutzen wirde*, sagt Kloas. ,Zwanzig bis
dreil3ig Substanzen treffen wir jedoch fast tiberall an — in Konzentrationen von 10 bis 10000 ng pro
Liter.”

Chemisch gut, 6kologisch mangelhaft

Schatzungsweise vier Fiinftel der rund 10 000 Oberflachengewasser in Deutschland sind in gutem
chemischen Zustand, berichtete das Helmholtz-Zentrum fir Umweltforschung (UFZ) im Juni 2011.
Doch nur 10 Prozent erflillen auch die Kriterien der Europaischen Rahmenrichtlinie (WRRL) fur
einen guten okologischen Stand. Der chemische Status von Gewéssern wird anhand von 41
Stoffen Gberwacht, die einen festgelegten Grenzwert nicht tberschreiten dirfen. Darunter sind
bislang keine Arzneistoffe, sondern industriell eingesetzte Chemikalien und Pflanzenschutzmittel.
Zurzeit wird allerdings erwogen, in die Prifliste auch einige Arzneistoffe aufzunehmen. ,Wenn
auch Arzneistoffe in ein intensives Monitoring eingeschlossen werden, erfahren wir mehr tber
langfristige Auswirkungen auf die aquatische Umwelt®, erlautert Helmholtz-Wissenschaftler von
Tumpling.

Okotoxikologische Studien liegen erst fiir wenige Substanzen vor. Ob und wie Arzneimittelspuren
die aquatische Umwelt langfristig gefahrden, ist auch aufgrund von ,Cocktaileffekten“ schwierig



einzuschatzen. Fauna und Flora sind meistens mehreren Arzneistoffen sowie anderen
Chemikalien gleichzeitig ausgesetzt. Wie dies in der Risikobewertung bertcksichtigt werden
kdnnte, ist noch unklar.

Abbauprodukte von Arzneistoffen, die im menschlichen Korper oder in der Klaranlage entstehen,
erschweren die Einschatzung zusatzlich. Zudem sind der Arzneistoff selbst und seine Metabolite
in der Umwelt zahlreichen Einflissen ausgesetzt: Bakterien und Pilze verandern ihn ebenso wie
Luftsauerstoff, Licht und Wasser. ,Die so entstehenden Transformationsprodukte sind neue
Substanzen mit neuen Eigenschaften, die wir weiter untersuchen und in ihren
Langzeitauswirkungen beobachten mussen*, berichtet von Tumpling.

Das Landesamt fur Natur, Umwelt und Verbraucherschutz Nordrhein-Westfalen (LANUV)
bewertete 2007 in einer umfangreichen Literaturstudie den aktuellen Wissensstand zum Verhalten
von Arzneimitteln in der Umwelt. Sieben Arzneistoffe stuften die Wissenschaftler hinsichtlich ihrer
Okotoxikologischen Wirkungen als umweltrelevant ein: die Antibiotika Ciprofloxacin,
Clarithromycin, Erythromycin und Sulfa-meth-oxazol, Diclofenac, Carbamazepin und 17a
-Ethinylestradiol.

Bitte bleiben Sie gesund und gehen Sie liebevoll mit sich um.
Ihr Gerd Schaller

Wichtiger Hinweis zu unseren medizinischen Informationen

¥ Die wissenschaftlichen Informationen auf unseren Seiten wollen und konnen keine
arztliche Behandlung und keine medizinische Betreuung durch einen Arzt oder einen
Therapeuten ersetzen. Der Benutzer wird dringend gebeten, vor jeder Anwendung
unserer Vorschlage arztlichen oder naturheilkundlichen Rat einzuholen. Die
Ratschlage und Empfehlungen dieser Website wurden nach besten Wissen und
Gewissen erarbeitet und sorgfaltig gepruft. Dennoch kann keine Garantie
ubernommen werden. Eine Haftung des jeweiligen Autors, der Stiftung Research for
Health, der Redaktion sowie ihrer Beauftragten fur Personen-, Sach- oder
Vermogensschaden ist ausgeschlossen.

Alle unsere Preise verstehen sich inklusive gesetzlicher Umsatzsteuer und zuziiglich einer Versandkostenpauschale. Lesen Sie die
allgemeinen Geschéftsbedingungen.

Es ist nicht Zweck unserer Webseiten, lhnen medizinischen Rat zu geben, Diagnosen zu stellen oder Sie davon abzuhalten, zu lhrem Arzt zu gehen. In der Medizin
gibt es keine Methoden, die zu 100% funktionieren. Wir kénnen deshalb - wie auch alle anderen auf dem Gebiet der Gesundheit Praktizierenden - keine
Heilversprechen geben. Sie sollten Informationen aus unserem Seiten niemals als alleinige Quelle fir gesundheitsbezogene Entscheidungen verwenden. Bei
gesundheitlichen Beschwerden fragen Sie einen anerkannten Therapeuten, Ihren Arzt oder Apotheker. Bei Erkrankungen von Tieren konsultieren Sie einen Tierarzt
oder einen Tierheilpraktiker. Die Artikel und Aufsatze unserer Seiten werden ohne direkte medizinisch-redaktionelle Begleitung und Kontrolle bereitgestellt. Nehmen
Sie bitte niemals Medikamente (Heilkrauter eingeschlossen) ohne Absprache mit lhrem Therapeuten, Arzt oder Apotheker ein.
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