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Pseudomonas aeruginosa in Naturfreibadern

Ursachen, Manahmen, Relevanz, Testverfahren und Grenzwerte

Hannes Kurzreuther und Stefan Bruns, Polyplan GmbH, Bremen

Seit liber zehn Jahren liefert der In-
dikatorparameter Pseudomonas ae-
ruginosa (P. a.) bei der Uberwachung
der Wasserqualitit in Naturfreiba-
dern Anlass zu Diskussionen und Kon-
troversen. Hierbei geht es um mogli-
che Ursachen und MaBnahmen, die
Bewertung der Relevanz des Keims,
die Validitiat der Messverfahren und
nicht zuletzt um die Einordnung und
Festlegung von Grenzwerten.

Im Folgenden wird der aktuelle Stand
dieser Diskussionen zusammengefasst

und es wird die Frage aufgeworfen,
ob der aktuell in Deutschland giilti-
ge Grenzwert von 10 KBE/100 ml zu-
kiinftig nach oben hin korrigiert wer-
den sollte.

Fiir die hygienische Uberwachung von
Naturfreibddern werden gemaf$ der
giiltigen Empfehlung des Umweltbun-
desamtes (UBA)YD und der aktuellen
Richtlinie zum Bau und Betrieb von
Naturfreibidern? drei Indikatorpara-
meter herangezogen: Escherichia coli
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B Abbildung 1: Becken- und Reinwasserwerte (Anzahl der Messungen und prozentualer Anteil
der Grenzwertiiberschreitungen): E.coli, Enterokokken und P. a.; Anzahl der Bider: 43;
Zeitraum: 2005-2018, Quellen: Datenbank Naturfreibider (DANA)

(E. coli), Intestinale Enterokokken und
Pseudomonas aeruginosa (P. a.).

Fiir die Fakalkeime E. coli und Intes-
tinale Enterokokken liefern die giilti-
gen Messverfahren3) verlédssliche Er-
gebnisse. Die Ursachen im Falle einer
Uberschreitung lassen sich in der Pra-
xis zumeist leicht bestimmen und ent-
sprechend kénnen erfolgreich MaB-
nahmen durchgefiithrt werden. Aus die-
sen Griinden und obwohl die Grenz-
werte relativ eng gefasst sind¥ (E. co-
li: < 100 KBE/100 ml; Enterokokken:
< 50 KBE/100 ml), kommt es im Betrieb
von Naturfreibddern sehr selten zu
Grenzwertiiberschreitungen.

Eine Analyse der Daten von 43 Bidern
aus der Datenbank Naturfreibdder
(DANA) aus den Jahren 2005 bis 2018
(siehe Abbildung 1) ergab eine Uber-
schreitungshaufigkeit im Beckenwas-
ser fiir E. coli von 3,54 % und fir In-
testinale Enterokokken von 2,83 .
Im Reinwasser kam es bei E. coli in
1,48 % der Messungen zu Uberschrei-
tungen und bei den Enterokokken bei
1,55 0b.

FirP. a. sieht dies anders aus. Die Mess-
verfahren sind fehleranfillig, die Ur-
sachen vielschichtig und die Mafinah-
men in der Praxis entsprechend he-
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rausfordernd. Zusétzlich existieren un-
terschiedliche Einschdtzungen hin-
sichtlich tolerierbarer Hochstwerte des
Keimes. Die Uberschreitungshiufig-
keit fiir Beckenwasser bei dem giilti-
gen Grenzwert von < 10 KBE/100 ml
liegt hier bei 11,25 % und fiir Reinwas-
ser bei 8,46 %. Betrachtet man die Ge-
samtheit aller Grenzwertiiberschrei-
tungen, so ist P. a. fiir ca. 64 % aller
Grenzwertiiberschreitungen verant-
wortlich (siehe Abbildung 2). Im Fol-
genden werden Ursachen, Relevanz,
Testverfahren und Grenzwerte disku-
tiert.

Ursachen von Pseudomonas
aeruginosa

P. a. kommt ubiquitdr in Oberflachen-
gewissern, im Grundwasser, in Boden
und auf Pflanzen vor. Die optimale
Wachstumstemperatur betragt 15-30 °C.
P. a. gilt als sog. ,Pflitzenkeim®, weil
er hiaufig in kleinen Resten stagnieren-
den Wassers zu finden ist. Er hat die
Féhigkeit zur Bildung von Biofilmen
und kann sich auch in sehr sauberem
Wasser vermehren®). Folgend werden
P.-a.-Eintragsquellen fir Naturfrei-
bédder dargestellt. Hieraus ergeben sich
entsprechend MaBnahmenoptionen.

M Fillwasser

Von der Deutschen Gesellschaft fir
Krankenhaushygiene e. V., Berlin, wird
darauf hingewiesen, dass sowohl Was-
serwerke als auch Wasserversorgungs-
netze eine Quelle von P. a. darstellen
kénnen®. So wurde von Kistemann?)
in 5,2 % der untersuchten Gebdude
P. a. im Leitungswasser nachgewiesen.
Neben anderen Faktoren stellten hier
insbesondere Eisenleitungen einen Ri-
sikofaktor dar. Nach den geltenden Vor-
gaben findet momentan keine Analy-
se des Fiillwassers hinsichtlich P. a.
statt. Beim Auftreten von P. a. in Na-
turfreibddern empfiehlt es sich folg-
lich, das Fiillwasser zu untersuchen
und bei Bedarf entsprechende MaB-
nahmen am Leitungsnetz vorzuneh-
men.

m E.coli [%]

Intest. Enterokokken [%]

m Pseudomonas aeruginosa [%]

B Abbildung 2: Prozentualer Anteil von Grenzwertiiberschreitungen bei Becken- und Reinwas-
serwerten: E.coli, Intest. Enterokokken und P. a.; Anzahl der Bider: 43; Zeitraum: 2005-2018

M Filter

Als besonderer Ansiedlungsort haben
sich Filter in der Badewasseraufberei-
tung erwiesen®. Dies ist insbesondere
bei Kolmationsproblemen der Fall. Da
bei einer Filterkolmation leicht anaero-
be Bereiche entstehen, hat P. a. ver-
mutlich einen Selektionsvorteil, da es
als fakultativ anaerobes Bakterium
auch unter anaeroben Bedingungen
wachsen kann. In der Praxis ldsst sich
das Milieu einfach {iber Redoxmessun-
gen bestimmen. Sollten Probleme im
Reinwasser eines Filters gefunden wer-
den, so empfiehlt es sich, diesen im
Hinblick auf die Durchlissigkeit und
Beschickungsintervalle zu untersu-
chen.

B Boden- und Wandaufwuchs in den
Becken
Da P. a. die Fidhigkeit zur Bildung von
Biofilmen besitzt, ist der Boden- und
Wandaufwuchs, der in den Becken von
Naturfreibddern entsteht, ein poten-
zieller Besiedlungsraum des Keimes.
Kommt es zum Abriss von Biofilmfrag-
menten (z. B. durch starken Biofilm-
bewuchs oder durch Reinigungsmaf-
nahmen), kann der Keim somit auch
ins Freiwasser gelangen. Aus diesem
Grund empfiehlt es sich, die Becken
regelmaBig zu reinigen und die Pro-

bennahme immer erst durchzufiihren,
wenn geldste Biofilmfragmente durch
manuelle ReinigungsmaBnahmen oder
tiber den Filterkreislauf entnommen
wurden.

M Eintridge organischer und anorga-
nischer Partikel iiber Wind

Auch organische und anorganische
Partikel, die iiber Wind ins Wasser ge-
langen kénnen, stellen eine potenziel-
le Eintragsquelle dar. Erste Hinweise
lieferten Versuche in einem Naturbad
in Herrenberg. Hier wurde P. a. in ei-
nem offenen KontrollgefaB gefunden.
Kontrollversuche in einem Naturbad
in Dortmund ergaben bisher keine Er-
gebnisse, da im Versuchszeitraum auch
im Beckenwasser P. a. nicht nachge-
wiesen werden konnte. Hier soll noch
in diesem Jahr ein weiterer Freiraum-
versuch erfolgen. Eintriage iiber Wind
lassen sich betrieblich nicht verhin-
dern. Einzig eine funktionierende Was-
seraufbereitung mit hohen Umwél-
zungsraten kann hier Abhilfe verschaf-
fen.

M Eintrige iiber Regen

Zum Eintrag von P. a. iiber Nieder-
schldge gab es bisher noch keine sys-
tematischen Versuche. Regen kann je-
doch in der Luft mit Partikeln in Be-
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rithrung kommen (Auswaschungsef-
fekt), auf denen Bakterien siedeln. So
kann auch Regen eine potenzielle Ein-
tragsquelle darstellen. Hier besteht je-
doch weiterer Forschungsbedarf. Da
sich Eintrdge iiber Regen betrieblich
ebenfalls nicht verhindern lassen, ist
auch hier eine gute Wasseraufberei-
tung wichtig.

M Eintrige tiber Wasserspielgerite
So wie die Beckenfolie einen Besied-
lungsraum fiir P. a. darstellt, so kon-
nen auch Wasserspielgerite aus Kunst-
stoff eine Aufwuchsflache fiir Biofilm
darstellen, in dem sich P. a. befindet.
Vorbeugen ldsst sich dies durch regel-
méaBige griindliche Reinigung und ei-
ne trockene Lagerung.9

M Eintrage iiber Badegiste

P. a. kann tiber verschiedene Wege an
den Badegast und iiber ihn dann ins
Becken gelangen. So kann bei einer
Kontaminierung des Leitungswassers
mit P. a. der Badegast beim Duschen
mit dem Keim in Kontakt kommen und
diesen ins Badewasser tragen. Eine wei-
tere Moglichkeit besteht darin, dass
belastete Bodenpartikel oder belaste-
tes Pfiitzenwasser {iber die FiiBle ein-
getragen werden. Sollte der Eintrag
uber das Duschwasser kommen, so
muss eine Uberpriifung des Leitungs-
netzes vorgenommen werden. Kommt
der Eintrag iiber Bodenpartikel oder
belastetes Pfiitzenwasser zustande, so
kann griindliches Abduschen vor dem
Betreten des Beckens helfen.

Wiéhrend ein Pseudomonas-Eintrag
durch eine Filterkolmation, belastetes
Fillwasser sowie durch Bodeneintri-
ge und Beckenwandaufwuchs klar ein-
grenzbar und damit adressierbar ist,
so sieht es bei den anderen Eintrags-
quellen schwieriger aus. Eintrage iiber
Wind, Regen und Badegéste lassen sich
in der Praxis zumeist weder klar zu-
riickverfolgen, noch durch MaBnah-
men verldsslich unterbinden. Hier bleibt
im Falle des Auftretens bloB darauf zu
warten, dass die jeweilige Wasserauf-
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bereitung den Keim beseitigt. Dies wie-
derum kann nur gelingen, wenn die
Wasseraufbereitung im Hinblick auf
die Beckenwasserhydraulik und die
biologische Reinigung greift. Funkti-
oniert diese nicht, so sind eine Adres-
sierung dieser beiden Komponenten die
wichtigsten MaBnahmen, die durch-
gefiihrt werden kénnen.

Hygienische Relevanz bei der
Bewertung von Badewasser

P. a. wird sowohl in der Krankenhaus-
hygiene als auch bei der Bewertung
von Badewasser als bedeutender Indi-
katorkeim fiir wasserassoziierte Erre-
ger gesehen. Fiir Badewasser in Natur-
freibddern wurde P. a. als Hygienepa-
rameter in einer Empfehlung des UBA
und folglich auch der FLL-Richtlinie
aufgenommen, da ,bekannt ist, dass
dieser Krankheitserreger in kleinen
nédhrstoffreichen Badeseen auftreten
kann und nicht durch Fikalindikato-
ren (E. coli und Enterokokken) ange-
zeigt wird. In Kleinbadeteichen wer-
den auBerdem durch den Einbau von
technischen Systemen, u. a. zur Auf-
bereitung des Wassers, zusétzlich po-
tenzielle Wachstumsmoglichkeiten fiir
P. aeruginosa (Biofilmbildung) geschaf-
fen“.)

Die Deutsche Gesellschaft fiir Kran-

kenhaushygiene® stellt fest, dass Pseu-

domonaden fiir die gesunde Bevolke-

rung in der Regel kein Risiko darstel-

len, fiir bestimmte Personengruppen

jedoch moglicherweise schon. Relevant

im Badewasserkontext sind:

B Personen mit Mukoviszidose

M Personen mit offenen Wunden

M stark abwehrgeschwichte Perso-
nen, die mit Immunsuppressiva
behandelt werden

Zu folgenden Krankheitsbildern kann

P. a. beitragen:

B Gehorgangentziindungen (Otitis
externa)

M Haarbalgentziindungen (Follikuli-
tis)/Badedermatitis

B Hornhautentziindungen (Keratitis)
(insbesondere bei Kontaktlinsen-
tragern)

M chronische Wundinfektionen

Insbesondere Otitis externa und Folli-

kulitis/Badedermatitis sind als Bade-

wasser assoziierte Pseudomonaden-In-

fektionen gut dokumentiert®). Beim

Auftreten von P. a. ergeben sich als

SchutzmaBnahmen folgende Moglich-

keiten:

M Personen aus Risikogruppen mei-
den das Baden beim Auftreten von
P. a.

M Badegéste trocknen nach dem Ba-
den ihre Ohren gut ab.

Wichtig zu betonen ist, dass das Trin-
ken von belastetem Wasser oder der
Kontakt mit intakter Haut nicht zur
Ubertragung fiihrt.8

Testverfahren fiir die Bestimmung

von Pseudomonas aeruginosa

Die Bestimmung von P. a. erfolgt in

Naturbéddern in Deutschland aktuell

nach dem DIN EN ISO 16266 Verfah-

ren. Dazu wurde 2009 im Bundesge-
sundheitsblatt eine Empfehlung der

Schwimm- und Badebeckenwasser-

kommission veréffentlicht9). Hier wird

betont, dass das Verfahren primér fiir
die Zéhlung von Wasser mit geringer

Begleitflora vorgesehen ist, und daher

zur Bestimmung in Schwimmbadwas-

ser Probleme auftreten kénnen. Bis zur

Vorlage eines geeigneten Untersu-

chungsverfahrens werden zwei Vorge-

hensweisen empfohlen:

B Erfassung aller P.-a.-Kolonien mit
zusitzlichem Bestatigungsschritt.
Fluoreszierende Kolonien auf Ce-
trimid-Agar werden zunichst mit-
tels der Acetamid-Reaktion ge-
priift. Ammoniak bildende Koloni-
en werden zusétzlich bei 42 °C be-
briitet.

B Als zweite Moglichkeit wird die
alleinige Zahlung der blau-griinen
(Pyocyanin bildenden) Kolonien
auf Cetrimid-Agar empfohlen.
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Um ein genaueres Verfahren zu testen,
wurden 2014 Untersuchungen mittels
Gensonden durchgefiihrt!9). Hierbei
konnte eine hohere Genauigkeit des
Gensonden-Verfahrens gegeniiber dem
DIN-Verfahren beobachtet werden, die
sich darin zeigte, dass geringere Keim-
zahlen detektiert wurden. Zur weite-
ren Testung des Verfahrens wurde im
Sommer 2015 in Badern in Deutsch-
land, der Schweiz, Ddnemark und Po-
len das Gensonden-Verfahren verglei-
chend zum Standard DIN-Verfahren
getestet. Die urspriingliche Annahme,
dass die Gensonden durch die Vermei-
dung von Fehlbestimmungen geringe-
re Keimzahlen detektieren, konnte
durch die vorliegenden Daten nicht be-
stiatigt werden. Es wurde jedoch he-
rausgefunden, dass der Gensonden-Test
im Vergleich zur Methode DIN EN 16266
geringer durch die bakterielle Begleit-
flora beeinflusst wird. Dies ergibt sich
daraus, dass P.-a.-Zellen beim DIN-Ver-
fahren moglicherweise nicht an der
Oberflache der Nihrboden wachsen,
bzw. von der Begleitflora tiberwachsen
werden, wodurch sie dann nicht de-
tektiert werden. Dieses Ergebnis zeigt,
dass auch bei der Nutzung des modi-
fizierten DIN-Verfahrens verfédlschte
Ergebnisse herauskommen kénnen. Zu-
siatzlich muss immer beachtet werden,
dass eine zu lange oder zu warme La-
gerung der Proben die Ergebnisse nach
oben hin verfilschen kann.!V

Grenzwerte

In der giiltigen Empfehlung des UBAY
und der aktuellen Richtlinie zum
Bau und Betrieb von Naturfreibiddern?
wird fiir P. a. ein Héchstwert von
< 10 KBE/100 ml definiert. Dieser Wert
unterscheidet sich beachtlich von Wer-
ten, die in einigen Bundeslandern und
in anderen Lindern Anwendung
finden. So gilt bspw. in Ddnemark
ein Hochstwert von < 50 KBE/100 ml
und in Kanada ein Héochstwert von
< 100 KBE/100 ml. In Niedersachsen
wird bei Messwerten > 10 KBE/100 ml
eine verstiarkte Ursachenpriifung ver-
anlasst und erst bei wiederholten Mes-

sungen von > 100KBE/100 ml ein Ba-
deverbot verhidngt!3). Auch die Welt-
gesundheitsorganisation (WHO) unter-
scheidet bei der Bewertung zwischen
Anforderungen fiir den Normalbetrieb
(< 10KBE/100 ml) und schlieBungsre-
levanten Uberschreitungen (wieder-
holtes Auftreten von > 100 KBE/
100 ml)!4).

Abschliefende Bewertung

Vor dem Hintergrund der Schwierig-
keiten bei der Bestimmung von Ursa-
chen und entsprechend der Durchfiih-
rung von MaBnahmen, der Unsicher-
heiten im Bereich der Messverfahren
sowie der unterschiedlichen Einschat-
zungen zum Grenzwert erscheint eine
Hinterfragung des aktuellen UBA-Grenz-
wertes von < 10 KBE/100 ml sinnvoll.
Eine Angleichung des Grenzwertes an
den schlieBungsrelevanten Grenzwert
der WHO (< 100 KBE/100 ml) wiirde
die Betreiber entlasten. Betrachtet man
die eingangs erwidhnten Daten aus
der DANA (2005-2018), so liegen nur
1,67 % der Beckenwasserproben und
1,16 % der Reinwasserproben oberhalb
von 100 KBE/100 ml. Wére dies der
Grenzwert gewesen, so wiren im ge-
nannten Zeitraum 85 % aller P.-a.-Gren-

zwertiiberschreitungen - und somit
potenziellen BadschlieBungen - ent-
fallen. Setzt man voraus, dass der von
der WHO genannte schlieBungsrele-
vante Grenzwert unbedenklich ist, so
wére der GroBteil der Grenzwertiiber-
schreitungen hygienisch tolerierbar.

Zu priifen wire, woraus sich die un-
terschiedlichen Bewertungen des UBA
und der WHO ergeben haben, und ob
eine Angleichung der deutschen Gren-
zwerte an den internationalen Stan-
dard hygienisch vertretbar ist. Darii-
ber hinaus sollte tiberpriift werden, ob
eine unterschiedliche Bewertung von
Becken- und Reinwasser sowie von
Erst-, Zweit- und Drittbeprobungen
vorzunehmen ist.
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