Markt-Umfeld

Trinkwasser und Legionella?
Nicht bei uns!
Echt nicht, keinesfalls...

Es gibt keinen klaren Zusammen-
hang zwischen Infektionen durch
Legionellen bzw. Pseudomonaden
und der Trinkwasserhygiene in
Krankenhausern in Niedersachsen.
Sagt die dortige Landesregierung

auf eine kleine Anfrage im Landtag.
Da staunt der Laie, und der Fachmann
wundert sich.

Ur Kinder gibt es ein wunderbares

Spiel, um die Dauer langer Autofahrten
— politisch korrekt: Bahnfahrten mit gri-
nem Strom durch stille Auen mit glicklich
weidenden Kidhen — zu verklrzen. Es hei3t
,lch sehe was, was Du nicht siehst, und
das ist...?" Die drei PUnktchen ersetzen wir
dabei durch was auch immer — eine Farbe,
eine Form, eine Eigenschaft, und dann
geht das eifrige Umherschauen und Su-
chen schon los. So weit, so unterhaltsam,
und letztlich so Erkenntnis fordernd. Ge-
nau hinschauen, Neues entdecken und Alt-
bekanntes anders sehen, das ist selbst fir
die lebenserfahrenen Beteiligten immer
wieder faszinierend.

In Niedersachsen wird dieses Spiel, zumin-
dest in Verwaltungskreisen, augenschein-

lich ebenfalls gespielt. Also zumindest so
ahnlich: Ich sehe nichts, was jeder sieht,
und das ist...? Die drei PUnktchen ersetzen
wir an dieser Stelle aber nicht durch ,was
auch immer”, sondern konkret durch die
hygienekritischen Legionellen und Pseudo-
monaden im Trinkwasser. Hier: in dem
Trinkwasser von Krankenhdusern. Denn
zumindest im Rahmen der Meldepflicht ge-
maB §7 Infektionsschutzgesetz konnte im
Lande mit dem stolz steigenden Ross im
Wappen nach Aktenlage ,seit 2001

kein klarer epidemiologischer Zusammen-
hang zwischen Infektionen oder Ausbru-
chen durch Legionellen bzw. Pseudomonas
aeruginosa und der Trinkwasserhygiene in
Krankenhdusern und Pflegeeinrichtungen
festgestellt werden.” Teilte die Landes-
regierung, in persona Sozialministerin Dr.
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. -"-.-'-;1 Niedersachsens Krankenhdusern gibt es

keinen epidemiologischen Zusammenhang
zwischen Trinkwasserhygiene und Legionel-
leninfektionen, sagt die Landesregierung.
(Foto: Martin)




Carola Reimann — immerhin studierte Bio-
technologin und ehemalige gesundheits-
politische Sprecherin der SPD-Bundestags-
fraktion — Ende Juni auf eine kleine Anfrage
des CDU-Abgeordneten Martin Baumer
im Landtag mit.

Seit 2001 nicht. Also seit fast zwei Jahr-
zehnten nicht. Um die Einleitung noch
einmal aufzunehmen: Da staunt der Laie,
der Fachmann wundert sich!

In diesem Fall sind das die Partner fiir
Wasser. Der Berliner Verein setzt sich, fi-
nanziert von namhaften Unternehmen
der SHK-Branche (Blue safety, Griin-
beck, Hansa, Tegeba, Uponor; Stand:
Juli 2020), seit Januar 2016 fir den Erhalt
der Hygiene in Trinkwasser-Installationen
ein. Dabei wird nicht, dies sei ausdrick-
lich betont, die Richtigkeit der Aussage
bestritten. Wenn ich irgendwo hinschaue,
und nichts sehe, ist halt nichts da — das
stimmt zweifelsohne. Wie gut ich hinge-
schaut habe, sei aber mal dahingestellt,
denn ,der Zusammenhang zwischen
Krankenhausinfektionen und Problemen
durch veraltete und sanierungsbedirftige
Trinkwasseranlagen ist kaum bekannt”,
sagen die Partner fir Wasser. Diesmal in
Person des Vorsitzenden Joachim Stilicke:
,Es ist nur schwer vorstellbar, dass es in
Niedersachsen seit fast 20 Jahren keinen
dokumentierten Fall gegeben hat.”

Denn eine von den Partnern fir Wasser in
Auftrag gegebene und vom Institut flr
empirische Sozialkommunikation (I.E.S.K.)
in DUsseldorf von Dr. Uwe P6hls durch-
geflhrte Studie zu diesem Thema kom-
me nachweislich zu einem anderen Er-
gebnis. In der 2016 durchgefihrten Erhe-
bung, die der Redaktion vorliegt (s. Kas-
ten), gaben jedes zweite befragte Kran-
kenhaus sowie jedes flinfte Alten-/Pfle-
geheim an, bereits Probleme mit der
Trinkwasseranlage (E.coli, Legionellen
etc.) gehabt zu haben.

Es sind immer die anderen!
Also: Die Studie war aus 2016; das Lan-
desamt hat aber (nochmals!) seit 2001
keine Erkenntnisse Uber einen ,klaren
epidemiologischen Zusammenhang”.
Maoglicherweise liegt es auch daran, dass
Uber die Formulierung des ,klaren epide-
miologischen Zusammenhangs” hier ganz
feines, sauber differenzierendes Korn ge-
mahlen wird...
Dabei hilft ein Blick gewissermaBen Uber
den an dieser Stelle doch und verstandli-
cherweise ein wenig eingrenzenden Zaun
der landtaglichen Fragestellung. Blicken
wir mal — ganz simpel — in die willkurlich
zusammengegoogelte Berichterstattung
der regionalen Gazetten des Flachenlan-
des an den Gestaden der Weser:
e Am 7. November 2019 beispielsweise
berichtete NDR 1 Niedersachsen von

Eckdaten zur ,Partner”-Studie

Trinkwasserhygienisch bedenkliche Installationen wie
diese findet man eigentlich in jedem Bestandsgebau-
de: Irgendwann wurde beispielsweise in einem Kran-
kenhaus ein (medizinischer) Apparat zurlickgebaut,
die ab dann eigentlich funktionslosen Leitungsstre-
cken aber nicht. Die Folge: Selten bis gar nicht ge-
nutzte Totstrecken, in denen es durch Stagnation zu
schwerer Verkeimung kommen kann.

(Fotos: Martin)

.Legionellen: Duschverbot in Senio-
ren-Wohnanlage. Danach dirfen die
80 Bewohner eines Hauses fir Betreu-
tes Wohnen in Hannover-Linden bis
auf Weiteres nicht duschen. Grund ist
laut einer Regionssprecherin ein Legio-
nellen-Befall.”

e Am 4. Februar 2016 stand in den
Schaumburger Nachrichten unter der
Schlagzeile ,Legionellen in Wettber-
gen — Mieter durfen drei Monate nicht
duschen: In einer Wohnanlage in Wett-
bergen sind Legionellen in den Was-
serleitungen entdeckt worden — aller-
dings erst, nachdem ein Bewohner
schwer erkrankt ist. Die Hausverwal-
tung hat in Absprache mit der Gesund-
heitsbehérde  ein dreimonatiges
Duschverbot ausgesprochen.”

Befragt wurden 309 Einrichtungen aus dem HealthCare Bereich, davon 145 Kran-
kenhduser und 141 Alten- und Pflegeheime.

e 90 Prozent der Einrichtungen bezogen ihr Trinkwasser vom ortlichen Versorger.

¢ Nur etwa jede siebte Anlage war jinger als 10 Jahre. Uber ein Viertel der Anlagen
war zwischen 25 und 50 Jahre alt. Circa 4 Prozent der befragten Einrichtungen ga-
ben ein Alter der Anlagen von Uber 50 Jahren an.

o Uber 50 Prozent der Anlagen hatten bereits Leckagen zu verzeichnen. Mehrheitlich
(Uber zwei Drittel) wurde das Material als Hauptursache angegeben.

e Nur etwa jede vierte Anlage wurde in den letzten 5 Jahren saniert oder zumindest
teilsaniert, in den letzten 10 Jahren nur etwa ein Drittel der Anlagen.

e Nur etwa jede zweite Trinkwasseranlage wurde einem externen oder internen Audit
unterworfen.

o 7wei Drittel der befragten Einrichtungen setzen keine zusatzlichen Wasseraufberei-
tungsverfahren zur Gewinnung von hygienisch einwandfreiem Trinkwasser ein.

¢ Circa 60 Prozent der Einrichtungen nutzen die Erwarmung des Wassers auf Uber
60 °C, um Risiken fir eine Qualitatsbeeintrachtigung des Trinkwassers zu vermeiden.
Knapp 45 Prozent gaben an, die Wartungs- und Reinigungsintervalle strikt einzuhal-
ten. Jede flinfte Einrichtung unternahm aber keinerlei MaBnahmen zur Risikovorsor-
ge.
(Quelle: Partner fir Wasser, Berlin; Institut fir empirische Sozial- und Kommunikationsforschung
|.E.S.K., DUsseldorf)
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Massiver Investitionsstau

In 6ffentlichen Gebaduden herrscht bundesweit bekannter-
maBen ein eklatanter Investitionsstau. Das bestatigt auch
das aktuelle ,KfW-Kommunalpanel 2020“. Die Kreditan-
stalt fir Wiederaufbau (KfW) befragte dazu bundesweit die
Kammereien in Stadten und Gemeinden mit mehr als 2.000
Einwohnern sowie in allen Landkreisen. Durchgefihrt wur-
de und wird die Umfrage und reprasentative Hochrechnung
durch das Deutsche Institut fir Urbanistik (Difu) seit 2009
— und das aktuelle Ergebnis ist schlichtweg verheerend.

Die Stimmung der Kommunen hat sich danach mit Blick auf
die Finanzlage durch die Corona-Krise massiv eingetribt, so
die KfW. Die Haushaltstberschisse der letzten Jahre durf-
ten angesichts sinkender Einnahmen und steigender Ausga-
ben vorerst unerreichbar sein. In den Kammereien gehe
man von SparmaBnahmen aus, um die Haushaltsdefizite zu
decken. Dies drohe insbesondere die Investitionen in Mitlei-
denschaft zu ziehen. Dabei sei das Investitionsniveau bereits
2019 nicht ausreichend gewesen, denn der wahrgenomme-
ne Investitionsriickstand der Kommunen sei laut bundeswei-
ter Hochrechnung auf 147 Milliarden Euro gestiegen. Eine
der Ursachen sind nach Einschatzung der Kommunen Ubri-
gens fehlende Kapazitaten auf dem Bau!

Wo der Investitionsrliickstand am groBten ist, verdeutlich eine ent-
sprechende Grafik aus dem ,KfW"-Panel”. Das Feld ,Gesundheit”
liegt dabei zwar noch vergleichsweise gut im Rennen. Hier sind es
.nur” 28 Prozent , gravierender Riickstand”, plus nochmals 7 Prozent
.nennenswerter Ruckstand”, den die Kommunen und Landkreise an-
geben. Also 35 Prozent ,Rlckstande” in der Summe. Wobei aller-
dings gleichzeitig sagenhafte 40 Prozent der Befragten ,WeiB nicht”
angekreuzt haben — was nicht wirklich beruhigt, wenn man einmal
davon ausgeht, dass Spitzenleistungen mit Freude kommuniziert,
Probleme hingegen ebenso gerne unter den Teppich gekehrt werden.
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Wo ist der Investitionsriickstand am gréBten? Es ist, zeigt diese Grafik aus dem
KfW-Panel, eine Betrachtungsfrage: Berticksichtigt man nur die gravierenden und die
nennenswerten Investitionsriickstande, liegt ,Gesundheit” auf Rang 10. Inklusive dem
Faktor ,,Unwissenheit” d@ndert sich das Bild drastisch, dann kommt die investitions-
rickstandige Gesundheit auf einen beachtlichen 2. Platz!

(Grafik: KfwW)

In kommunalen Einrichtungen herrscht ein teilweise erschre-
ckender Investitions- und damit Sanierungsstau. Das Bild zeigt
die Dusche in dem Spritzenhaus der Freiwilligen Feuerwehr
einer Kleinstadt in Ostwestfalen.

Ein Thema, das im August 2014 in ahnlicher Form, an
anderem Ort, in einem anderen Bauwerk, schon die
Hannoversche Allgemeine beschaftigte: ,Gefahrli-
che Bakterien — 49-Jahriger stirbt an Legionellose”.
Im Detail: ,Ein 49-jahriger Mitarbeiter des Alumini-
umbherstellers Alcoa hat sich mdglicherweise an sei-
nem Arbeitsplatz mit Legionellen infiziert und ist
dann infolge der Erkrankung verstorben.”

Derselbe Zeitungstitel warnte Ubrigens schon am
8. November 2013: ,Verunreinigung des Wassers —
Legionellen lauern Gberall”. Der Hintergrund: Der be-
sorgniserregende Legionellenfund in einem Miets-
haus in GroB-Buchholz. Der werde ,voraussichtlich
kein Einzelfall bleiben. Bei einer gesetzlich vorge-
schriebenen Uberpriifung hatte sich herausgestellt,
dass die Bakterienkonzentration dort 110-fach Uber
dem Grenzwert lag.”

Nicht der einzige Alarm in der Zeit, denn die Neue
Presse schrieb am 22. November: ,Legionellen-
Alarm! Duschverbot am Kronsberg, denn ... die I1GS
(Integrierte Gesamtschule) Kronsberg hat ein Hygie-
neproblem: In der Wasserversorgung der 2004 eroff-
neten Schule in Bemerode (1300 Schdler) wurden
bedrohliche Bakterien gefunden.”

Genau wie ein Jahr zuvor, als es hiel3: , Legionellen-
Alarm in Wohnhaus; Duschen verboten: In einem
Mehrfamilienhaus in Ahlem wurde eine zu hohe Kon-
zentration von Legionellen festgestellt. Das Gesund-
heitsamt hat das Verbot verhangt. Der Vermieter will



das Problem so schnell wie moglich be-
heben.”

Gut — kein Krankenhaus, keine Pflegeein-
richtung im Wortsinne ist in dieser Auflis-
tung dabei. Ich sehe was, was Du nicht
siehst..., namlich: Es gibt Gberall Probleme
mit Legionellen, im Mehrfamilienhaus, in
der Schule, im Altenwohnheim und im In-
dustrieobjekt, aber nicht in ,meinen”
Krankenhausern und Pflegeeinrichtungen.

Cui bono?

Womit automatisch die Anschlussfrage
aufgeworfen wird: Cui bono, wem nltzt
es? Wer hat einen Vorteil davon, wenn
sich die verwaltungsgrundierten Regie-
rungserkenntnisse so stark von den em-
pirisch  Evidenz-basierten Erfahrungen
der Praktiker unterscheiden? Die Partner
fir Wasser meinen: ,Unterlassene In-
standhaltungsmaBnahmen an Kompo-
nenten der Trinkwasseranlage koénnen
die beschriebenen Vorgdnge (Vermeh-
rung von Mikroorganismen und Entste-
hung von Biofilmen) verstarken und wei-
tere Gefdhrdungen verursachen. Gerade
in groBen Gebauden wie Krankenhdu-
sern und Pflegeheimen kann die Komple-

xitat der Trinkwasser-Installationen zu mi-
krobiologischen Kontaminationen fih-
ren.” Deswegen setze man sich seit Ver-
einsgriindung fir eine Ausweitung des
Bundes-Hygienesonderprogramms  auf
bauliche MaBnahmen ein. Aber: Das Land
Niedersachsen lasse — nach eigener Aus-
sage — aktuell den Altenpflegeheimen
und Krankenhdusern keine spezielle fi-
nanzielle Férderung fur die Trinkwasser-
hygiene zukommen. Dies sei laut Partner
fr Wasser aber dringend notwendig:
.Die Deutsche Krankenhausgesellschaft
(DKG) ermittelt jahrlich den Investitions-
stau in Krankenhausern, in 2019 tdrmt
sich dieser auf mindestens 30 Milliarden
Euro auf.”

Geht es also vulgo nur um den schénen
Mammon? Und das in Corona-Zeiten, wo
definitiv jeder Politiker das Hygiene-Man-
tra betet, sobald ihm auch nur annahernd
mehr als zwei potentielle Wahler Mas-
ken-geschltzt auf 1,5 Meter Abstand
nicht zu nahekommen? Weil ja bekannt-
lich die Gesundheit das hochste Gut des
Menschen ist, und wir haben ja sowieso
nur eine Erde, und das letzte Hemd am
Ende hat auch keine Taschen?

Zustandsbetrachtung, sinniger-
weise aus einem niedersach-
sischen (1) Krankenhaus, kurz nach
Beginn der Kernsanierung des
Gebaudefligels: Wenige Wochen
vorher waren auch diese Rohr-
leitungen — prototypisch darge-
stellt fir die Gesamtheit der
Heizungs- und Sanitdrinstallatio-
nen —noch in Betrieb...

Es ist ein Mirakel — doch die Redaktion
des SanitarJournals bleibt dran. Und
liest zwischendurch einen Beitrag, den
die ,Arztezeitung” am 20. Méarz 2020
zum ,riesigen Investitionsstau bei Kran-
kenhausern” veroffentlichte, basierend
auf Hinweisen der Deutschen Kranken-
hausgesellschaft (DKG), des GKV-Spit-
zenverbandes sowie des Verbandes der
Privaten Krankenversicherung. Die ha-
ben flr das laufende Jahr namlich eine In-
vestitionsanalyse vorgenommen und da-
bei festgestellt, das die Landesmittel zur
Investitionsfinanzierung ,lediglich 50
Prozent der eigentlich bendétigten sechs
Milliarden Euro” abdecken. Da wirde es
sicherlich schon gar nicht mehr ins Bild
passen, wenn auf gleicher Landesebene
bei entsprechenden Untersuchungen
doch ein ,klarer epidemiologischer Zu-
sammenhang zwischen Infektionen oder
Ausbrichen durch Legionellen bzw. Pseu-
domonas aeruginosa und der Trinkwas-
serhygiene in Krankenhdusern und Pfle-
geeinrichtungen  festgestellt werden”
und folglich einen akuten Handlungsbe-
darf aufzeigen wirde! -

[Eckhard Martin]

© Heizungs-Journal Verlags-GmbH e Postfach 370 e Marie-Curie-StraBe 5 ® D-71364 Winnenden ¢ 07195/ 9284-01 ® www.sanitaerjournal.de



