Scs/11.07.24 
ENTWURF „Faktencheck der agw“ zu ARB (auf Grundlage der internen Zusammenstellung als Hintergrundinformation zu Keimen/Antibiotikaresistenzen aus dem Jahr 2018) 

[bookmark: _GoBack]Grundsätzliche Anmerkung (Entwurf):                                                                                                      
Multiresistente Keime in der Umwelt sind ein ernstzunehmendes und besorgniserregendes Thema. Für gesunde Menschen stellt der Kontakt zunächst keine unmittelbare Gefahr dar, aber auch gesunde Menschen können Überträger sein und somit Menschen mit Vorerkrankungen oder auch Säuglinge gefährden. Daher liegt richtigerweise ein Fokus auf der Verbesserung der Hygiene in Krankenhäusern und deren Abwässern.	Comment by Schäfer-Sack Jennifer: Innerhalb der agw Mitgliederversammlung noch nicht abgestimmte Meinung 

Die zu erwartenden häufigeren, länger anhaltenden, Trockenphasen mit geringeren Abflüssen in den Gewässern machen es jedoch auch nötig, die weiteren Eintragspfade in die Umwelt in die Umwelt in den Blick zu nehmen. Auch wenn das Problem nicht allein in der (Ab)-Wasserwirtschaft gelöst werden kann, ist es richtig und sinnvoll, dass sich die Aspekte sowohl in der Wasserstrategie des Bundes, als auch in dem Eckpunktepapier zur NRW-Wasserstrategie wiederfinden. Wichtig ist jedoch immer, die Thematik in einem  ganzheitlichen Rahmen zu sehen.
 

1. Es ist zu unterscheiden zwischen „normalen Keimen“, „resistenten Keimen“ und „Resistenzgenen“ (Resistenzdeterminanten). Keime sind überall anzutreffen. Keime vollständig aus dem Wasserkreislauf zu entfernen ist unmöglich. Auch in abwasserunbeeinflussten Gewässern ist ein Resistenzhintergrund vorhanden. 

2. Keime und resistente Keime finden sich auch auf Kläranlagen. Durch die Abwasserreinigung wird deren Anteil reduziert: Je nach Verfahrenstechnik um den Faktor 102 bis 103. Bei KA mit Membrantechnologie kann auch eine stärkere Reduzierung möglich sein. In Klärschlämmen werden vorhandene Keime bei der thermischen Verwertung eliminiert. 

Ergänzungsoptionen (zu diskutieren):
· 99% Entfernung möglich, mit Flockungsfiltration noch mehr,
· Keine Hygienisierung des Abwassers, daher ARB auch im Gewässer
· Verfahren wie UV-Bestrahlung oder Ozonierung grundsätzlich geeignet für Entfernung von Keimen aber kein Standard
· Flüsse sind keine Badegewässer und haben auch keine TW-Qualität
· Verweis auf Monitoring LANUV

3. Die Bildung von Resistenzen – also die Eigenschaft, die es ermöglicht, die Wirkung von antibiotisch aktiven Substanzen abzuschwächen oder ganz zu neutralisieren – ist ein zentrales, uraltes Merkmal von Bakterien, das ihr Überleben bisher gesichert hat. Die Resistenzbildung  entsteht durch den erhöhten Selektionsdruck aufgrund des hohen Antibiotikaverbrauchs in der Tier- und Humanmedizin (insbesondere durch die präventive Verabreichung von Antibiotika über Tränkewässer und Futtermittel (EU: 6000 Tonnen/a; Deutschland: ca. 740 t/a in 2017, Tendenz fallend (2011: ca. 1700 t/a)). 
Hinweis: Sind an der Stelle neuere Informationen vorhanden?

4. Besonders problematisch ist die präventive Verabreichung sogenannter Reserveantibiotika (wie z.B. Colistin in der Veterinärmedizin). Dies gilt es aus unserer Sicht dringend weiter zu verfolgen. Daher ist es gut, dass dieses Thema in die aktuelle Deutsche Antibiotika-Resistenzstrategie DART 2030 Eingang gefunden hat. 

5. Krankenhäuser sind bezüglich der Expositionslage und der Ausbreitung von resistenten Keimen über das Abwasser relevant. Hier sind Maßnahmen z.B. in der Verbesserung der Krankenhaushygiene sinnvoll. Dezentrale Krankenhaus-Kläranlagen für die Reinigung der Abwässer dieser Hotspots kommen in Frage. 

6. Die Verfahren Ozonierung und UV-Bestrahlung sind grundsätzlich gut geeignet, Keime im Wasser zu entfernen. Vor dem Hintergrund der vielfältigen Themenfelder, die in Zukunft auf die Wasserwirtschaft zukommen werden, wie z.B. die Entfernung von Spurenstoffen und Mikroplastik und gleichzeitig Bakterien, ist festzuhalten, dass es hierfür nicht die eine technische Lösung gibt. 

7. Eine Nachrüstung mit einer UV-Anlage als alleinige Maßnahme ist nicht sinnvoll; auch ist zu untersuchen, ob durch UV-Einsatz auch die Resistenzgene inaktiviert werden können.
8. Alle Eintragspfade müssen betrachtet werden. Insgesamt besteht Untersuchungsbedarf zum Beitrag von Kläranlagen und Abwassereinleitungen bei der Ausbreitung von resistenten Keimen und Resistenzgenen in der Umwelt im Vergleich zu anderen Quellen (Krankenhäuser, diffuse Einträge aus landwirtschaftlichen Flächen, Lebensmittel wie Fleischerzeugnisse, usw.). 
9. Maßnahmen an der Quelle! Eine dauerhafte und effiziente Dämmung der Resistenzproblematik ist, wie in der Deutschen Antibiotika-Resistenzstrategie (DART 2030) formuliert, nur möglich durch eine Verhinderung der Resistenzbildung (etwa durch Einschränkung des Antibiotikaverbrauches insb. der Reserveantibiotika in der Veterinärmedizin) sowie durch ein besseres Hygiene-Management. 
Ergänzende weitere Punkte notwendig?


