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Kleinbadeteicheim Sinnedieser Empfeh-

lung sind kiinstlich angelegte Schwimm-
und Badeteichanlagen im Freien, die spe-
ziell zu Badezwecken gebaut wurden, ge-
geniiberdem Untergrundabgedichtetsind
und deren Aufbereitung ausschlieflich
durch biologische und mechanische Mafi-
nahmen und nicht durch Desinfektions-
verfahren erfolgt.

Mikrobiologische Anforderungen
Badeteichwasser

In Kleinbadeteichen erfolgt die hygieni-
sche Beeintrichtigung des Wassers fast
ausschliefilich tiber die Badenden selbst.
Infizierte Badegdste konnen Krankheits-
erreger in sehr hohen Konzentrationen
ausscheiden. Dadurch kann es zu Situa-
tionen kommen, bei denen Krankheits-
erreger in hoheren Konzentrationen
vorliegen als die Indikatorbakterien. Da-
her sind die Anforderungen an die hy-
gienische Qualitédt des Wassers, d. h. an
die einzuhaltenden Konzentrationen an
E. coli und Enterokokken, in Kleinbade-
teichen strenger als die Anforderungen
der EU-Richtlinie fiir freie Badegewds-
ser.! Die mikrobiologischen Anforde-
rungen dieser Empfehlung entsprechen
in den meisten Punkten den Anforde-
rungen des Runderlasses des nieder-
sachsischen Ministeriums fiir Frauen,
Arbeit und Soziales zum Thema Klein-

T Im Entwurf zur neuen EU-Badegewdsser-
richtlinie werden die Grenz- und Richtwerte
fiir freie Badegewasser aus Griinden des
Gesundheitsschutzes deutlich verscharft.

Hygienische Anforderungen
an Kleinbadeteiche
(kiinstliche Schwimm-

und Badeteichanlagen)

badeteiche. Die vorgeschlagenen Werte
fiir Indikatorbakterien (Tabelle 1) orien-
tieren sich an den Grenzwerten der 6s-
terreichischen  Bdderhygieneverord-
nung. In dieser Verordnung sind noch
strengere Richtwerte sowie weitere mi-
krobiologische Anforderungen festge-
legt (fakalcoliforme Bakterien: Richt-
wert 30/100 ml, Grenzwert 100/100 ml;
Enterokokken: Richtwert 20/100 ml,
Grenzwert 50/100 ml; Salmonellen: n.n.
in 1 1; keine gesundheitsgefdhrdenden
Parasiten).

Der Parameter Pseudomonas aeru-
ginosa wurde aufgenommen (s. Tabel-
le 1), da bekannt ist, dass dieser Krank-
heitserreger in kleinen néhrstoffreichen
Badeseen auftreten kann und nicht
durch die Fikalindikatoren (E. coli und
Enterokokken) angezeigt wird. In Klein-
badeteichen werden auflerdem durch
den Einbau von technischen Systemen,
u. a. zur Aufbereitung des Wassers, zu-
sdtzliche potenzielle Wachstumsmog-
lichkeiten fiir Pseudomonas aeruginosa
(Biofilmbildung) geschaffen.

Die Proben zur Uberwachung der
Qualitit des Badeteichwassers sollten an
reprasentativen Stellen im Schwimmer-
und Nichtschwimmerbereich entnom-
men werden.

Im ersten Betriebsjahr sollte wo-
chentlich eine Probenahme erfolgen.
Werden bei 95% der Proben die mikro-
biologischen Hochstwerte in Tabelle 1
unterschritten, kann ab dem zweiten Be-
triebsjahr die Uberwachung 14-tigig er-
folgen. Bei einer Uberschreitung der
Hochstwerte sollte die Beprobungsfre-
quenz wie im ersten Betriebsjahr wieder
erhoht werden.
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Bei der Uberwachung des Badeteich-
wassers ist weiterhin zu beachten, dass
die Wasserproben moglichst zu Zeiten re-
gen Badebetriebs entnommen werden.
Dies ist besonders wichtig, da bei regem
Badebetrieb viele Badende mit dem
Teichwasser in Berithrung kommen. Nur
so wird sichergestellt, dass auch bei Be-
lastung des Kleinbadeteiches die mikro-
biologischen Anforderungen eingehalten
werden.

Fiillwasser

Um zu verhindern, dass es bereits bei der
Befiillung eines Kleinbadeteiches zum
Eintrag von Krankheitserregern kommt,
muss das Fiillwasser mikrobiologisch
Trinkwasserqualitdt haben und seiner
Herkunft nach unbedenklich sein. In
100 ml diirfen E. coli und Enterokokken
nicht nachweisbar sein (Tabelle 2). Bei
begriindetem Verdacht sind Untersu-
chungen auf weitere Indikatoren und
Krankheitserreger durchzufiihren.

Die Uberpriifung der hygienischen
Qualitit des Fiillwassers sollte, wenn
nicht anderweitig bereits erfolgt, zwei-
mal pro Jahr durchgefiihrt werden.

Aufbereitetes Wasser

An die Aufbereitung des Teichwassers
muss die Forderung nach einer ausrei-
chenden Reduktion von Indikatorbakte-
rien und Krankheitserregern gestellt wer-
den. Esist anzustreben, dass nach Durch-
laufen der Aufbereitung im aufbereiteten

© Springer-Verlag 2003



Tabelle 1

Empfehlung des Umweltbundesamtes

Mikrobiologische Anforderungen an die Qualitat des Wassers im Kleinbadeteich?

Parameter Hochstwert Anzuwendende Verfahren
Escherichia coli 100/100 ml DIN EN IS0 9308-3

Enterokokken 50/100 ml DIN EN ISO 7899-1, DIN EN ISO 7899-2
Pseudomonas aeruginosa 10/100 ml DINEN 12780 DIN 38411,T.8"

9Der Parameter Staphylococcus aureus wird, in Abweichung von der friiheren Empfehlung (Bundesge-
sundheitsblatt 10/98), nicht mehr zur routinemdBigen Uberwachung von Kleinbadeteichen herangezo-
gen. Dieser Parameter war als Indikator fiir eine zu hohe Besucherbelastung sowie fiir Krankheitserreger,
die nicht fdkalen Ursprungs sind, sondern aus dem Nasen- und Rachenraum des Menschen stammen,
vorgeschlagen worden. Zur Bestimmung dieses Parameters gibt es jedoch kein genormtes Verfahren. Die
Normung (ISO/CEN) ist eingestellt worden, da zu keinem der bisher existierenden Verfahren ausreichend
Validierungsdaten vorlagen. AuBerdem haben epidemiologische Untersuchungen gezeigt, dass Staphy-
lokokken nicht mit Erkrankungen beim Baden assoziiert sind und Staphylococcus aureus in Kleinbade-
teichen auch bei sehr hoher Zahl an Badenden nur selten nachweisbar war.

bDie Norm wird derzeit iiberarbeitet. Zur Anreicherung wird voraussichtlich die Malachitgriinbouillon
durch die ABGP-Bouillon (Arginin-Brillantgriin-Glukose-Pepton-Bouillon) ersetzt

Wasser die Konzentration der Indikator-
organismen um mindestens eine log-Stu-
fe reduziert ist. Die Reduktionsleistung
sollteiiberpriiftwerden,wenndieHochst-
werte der Indikatororganismen im Bade-
teichwasser tiberschritten sind.

Weitere Anforderungen aus
hygienischer Sicht

Chemische Substanzen

Das Badeteichwasser sowie das Fiillwas-
ser und das aufbereitete Wasser diirfen
chemische Stoffe nicht in Konzentratio-
nen enthalten, die eine Schidigung der
menschlichen Gesundheit besorgen las-
sen. Bei begriindetem Verdacht sind Un-
tersuchungen auf entsprechende chemi-
sche Substanzen durchzufiihren.

Sichttiefe

Die Sichttiefe (Triibung) in Kleinbade-
teichen, gemessen mit der Sichtschei-
be (SECCHI-Scheibe) nach DIN EN
ISO 7027, soll 2 m nicht unterschreiten
und darf 1 m zu keiner Zeit unterschrei-
ten. Im Nichtschwimmerbereich muss
der Grund sichtbar sein.

Die Sichttiefe ist, tiber die Erkennung
und Rettung Ertrinkender hinaus, ein
wichtiger Indikator fiir das Wachstum von
Algen und Cyanobakterien (und damit
von zu hohen Phosphatkonzentrationen,
s.unten), die durch die Produktion von To-
xinen eine Gefdhrdung der menschlichen
Gesundheit darstellen konnen. Der Vorteil
dieses Parameters ist, dass er ohne grofien

Aufwand hiufig (z. B. tiglich) bestimmt
werden kann.

Gesamtphosphor

Die Konzentration des Gesamtphos-
phors gemessen nach DIN EN 1189 soll
im Fiillwasser, im Badeteichwasser und
im aufbereiteten Wasser 10 pg/l P nicht
tiberschreiten.

Die Begrenzung des Phosphors soll
einem Wachstum von Algen und Cyano-
bakterien (und damit auch einer Reduk-
tion der Sichttiefe) und der Produktion
von Toxinen (Cyanobakterien) vorbeu-
gen. Da es ab einer Konzentration von
ca. 10 pg/l Gesamtphosphor zu Algen-
oder Cyanobakterienbliiten kommen
kann, sollte dieser Wert moglichst be-
reits im Fiillwasser unterschritten wer-
den. Der Phosphoreintrag durch die Ba-
denden sollte durch geeignete Aufberei-
tungsschritte reduziert werden, sodass
im aufbereiteten Wasser und auch im
Teichwasser die Konzentration von 10
pg/l Gesamtphosphor nicht iiberschrit-
ten wird.

Tabelle 2

Wassertemperatur

Die Wassertemperatur in Kleinbadetei-
chen soll 23°C nicht iiberschreiten. Die
Messungen der Wassertemperatur sind
30 cm unter der Wasseroberfliche an ei-
ner reprasentativen Stelle durchzufiihren.

Bei héheren Temperaturen besteht
die Gefahr des Wachstums von Krank-
heitserregern. Eine kurzfristig hohere
Temperatur durch Sonneneinwirkung
kann toleriert werden. Es sollten aber
keine Schritte zur aktiven und dauerhaf-
ten Erwdrmung des Badeteichwassers
iiber 23°C hinaus unternommen werden.

Wasserdesinfektion

Das Wasser in Kleinbadeteichen darf
nicht mit Bioziden oder mit UV-Strah-
len aus technischen Quellen behandelt
werden.

Der Einsatz von Chlor in Kleinba-
deteichen ist unwirksam und fiihrt zu
unerwiinschten Nebenprodukten. Eine
Chlorung in Kleinbadeteichen ist daher
auf keinen Fall erlaubt. Der Einsatz von
Algiziden zur Bekdmpfung von Algen-
bliiten ist ebenfalls unter keinen Um-
stinden erlaubt, da diese zu einer Erhé-
hung der Toxinkonzentration im freien
Wasser fithren und auflerdem negative
Auswirkungen auf die menschliche Ge-
sundheit haben kénnen.

Auch eine Behandlung mit UV-
Strahlen aus technischen Quellen muss
aus folgenden Griinden unterbleiben:

D Mikroorganismen, die zur natiirli-
chen Flora gehéren und bei der Eli-
mination von Krankheitserregern
eine Rolle spielen, werden ebenfalls
abgetotet.

D Die selektive Wirksamkeit der UV-Be-
handlung tduscht eine gute hygieni-
sche Qualitdt vor, obwohl méglicher-
weise (weniger UV-empfindliche)
Krankheitserreger vorhanden sind.

Mikrobiologische Anforderungen an die Qualitat

des Fiillwassers

Parameter Hochstwert Anzuwendende Verfahren?
Escherichia coli 0/100 ml DIN EN IS0 9308-1
Enterokokken 0/100 ml DIN EN SO 7899-2

90der vom Umweltbundesamt als gleichwertig anerkannte Verfahren.
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D Es muss mit einer starken Photore-
aktivierung (Reparaturmechanismus
von Bakterien unter Lichteinfluss)
gerechnet werden.

Aufbereitung

Die Aufbereitung muss in der Lage sein,
in das Wasser gelangte Krankheitserre-
ger, die nicht durch biologische Prozes-
se im Teich inaktiviert werden, zu elimi-
nieren. Aulerdem sollte die Aufberei-
tung in der Lage sein, die Gesamtphos-
phorkonzentration unter einen Wert
von 10 ug/l zu reduzieren.

Da die Elimination von Krankheits-
erregern im Badeteich durch biologische
Prozesse nur sehr langsam vor sich geht,
muss zur Verbesserung der Reinigungs-
leistung eine effektive Aufbereitung er-
folgen, die eine Elimination von Krank-
heitserregern ermoglicht. Die Ausgestal-
tung der Aufbereitungseinheit ist noch
Gegenstand der Diskussion und soll u. a.
durch ein Forschungsprojekt des UBA
spezifiziert werden. Wichtig ist, dass das
gesamte Volumen des Badeteiches in die
Umwilzung mit einbezogen wird und
»Totzonen“ vermieden werden, in denen
Krankheitserreger moglicherweise lan-
gere Zeit iiberdauern konnen.

Da es bei Kleinbadeteichen keinen
Parameter gibt, der zwischen den Probe-
nahmen den regelgerechten Betrieb der
Anlage dokumentieren kann (wie z. B.
der Gehalt an freiem Chlor fiir Schwimm-
und Badebecken, die nach DIN 19643 be-
trieben werden), kommt den Anforde-
rungen an die Aufbereitung eine beson-
ders grofle Bedeutung zu. Das Fehlen ei-
nes solchen Parameters verhindert auch
das Erkennen von Problemen bei Uber-
nutzung des Kleinbadeteiches, wenn an
Tagen mit hoher Besucherdichte keine
mikrobiologische Analysen durchgefiihrt
werden.

Kinderbadebereiche
Badebereiche fiir Kleinkinder sollten

nach DIN 19643 gebaut und betrieben
werden.

In Bereichen des Kleinbadeteiches,
in denen Kinder baden, ist das Infekti-
onsrisiko (z. B. durch inkontinente Klein-
kinder) erh6ht. Daher sollte fiir Kinder
bevorzugt ein eigenes Becken, das gemif3
DIN 19643 gebaut und betrieben wird, zur
Verfiigung gestellt werden. Zumindest
sollten die Bereiche des Kleinbadeteiches,
in denen Kinder bevorzugt baden, gut
durchstromt werden und leicht zu reini-
gen sein. Die Wasserstromung sollte so
ausgerichtet werden, dass das Badeteich-
wasser iiber den Kinderbereich abgezo-
gen und direkt der Aufbereitung zuge-
fithrt wird.

Warnhinweise

Es muss ein deutlich sichtbarer Warnhin-
weis an der Badestelle angebracht wer-
den, dass aufgrund der fehlenden Desin-
fektion des Badeteichwassers ein erhoh-
tes Risiko fiir die menschliche Gesund-
heit durch Krankheitserreger nicht aus-
geschlossen werden kann.

Bei dem Wasser im Kleinbadeteich
handelt es sich um Wasser, welches nicht
gemifd DIN 19643 aufbereitet und desin-
fiziert wird. Deshalb miissen Badebenut-
zer in geeigneter Weise iiber das gegen-
iiber aufbereitetem und desinfiziertem
Wasser erhohte Infektionsrisiko aufge-
klirt werden.

Es sollte auflerdem darauf hinge-
wiesen werden, dass sich das Risiko mit
Zunahme des Badebetriebs erhéht.

Diese Warnhinweise ersetzen die
Forderung der Bereitstellung eines be-
stimmten Wasservolumens pro Badegast,
wie sie in der Empfehlung im Bundesge-
sundheitsblatt 10/98 aufgestellt worden
war. Weitere Untersuchungen zu diesem
Themenkreis sind vorgesehen.
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