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„Ich sehe, dass der Aspekt Umwelt bisher 
zurücksteht. Er sollte weitaus mehr Auf-
merksamkeit bekommen, als das momen-
tan der Fall ist.“ 81

Erick Venant, Apotheker, Roll Back Antimi-
crobial Resistance Initiative Tanzania

DIE UMWELT KOMMT ZU KURZ
Auch wenn sich die nationale Resistenzstrategie Tansanias am 
One-Health-Ansatz orientiert – der Umweltaspekt bleibt bisher 
auf der Strecke. Es gibt kaum Informationen zum Antibiotika-
Eintrag und zu resistenten Keimen in der Umwelt. 

Die Ausbreitung von Antibiotika-Resistenzen in der Umwelt sei ein 
heikles Thema und bedrohe letztlich auch die Wirksamkeit von An-
tibiotika bei menschlichen Erkrankungen, resümiert Erick Venant. 
Als Gründer und Geschäftsführer der Roll Back Antimicrobial Re-
sistance Initiative macht er sich in Tansania für das Thema stark 
und fordert mehr Forschungs-Engagement. „Wir müssen heraus-
finden, was effektive Lösungen sind, um die Verbreitung von Re-
sistenzen in der Umwelt zu stoppen.“ 81 Bisher gibt es noch nicht 
viele Studien, die Antibiotikarückstände und Resistenzen in der 
tansanischen Umwelt untersuchen. Die vorhandenen Ergebnisse 
deuten jedoch auf ein ernstzunehmendes Risiko hin. Abfallentsor-
gung und Abwassersysteme spielen bei der Entstehung resistenter 
Keime eine wichtige Rolle. Weltweit werden 80% des Abwassers 
unbehandelt in die Umwelt abgeleitet.91 Der Weltwasserbericht 
der Vereinten Nationen macht deutlich, dass es gerade in armen 
Ländern um die Reinigung von Abwässern schlecht bestellt ist: In 
Ländern mit niedrigem Pro-Kopf-Einkommen werden lediglich 8% 
des kommunalen und industriellen Abwassers behandelt. In Län-
dern mit hohem Pro-Kopf-Einkommen sind es dagegen 70%.  Ana-
lysen einer globalen Studie ergaben, dass Tansania zusammen mit 
Vietnam und Nigeria von 259 untersuchten Gebieten weltweit die 
höchsten Resistenzraten bei Keimen in unbehandeltem Abwasser 
aufwies.92 Selbst dort, wo es Klärwerke gibt, entfernen sie nicht un-
bedingt die antibiotischen Rückstände und resistenten Keime. Mo-
hameda und Kollegen untersuchten ein Klärwerk in Tansania und 

Unzureichendes Abwasser- und Abfallmanage-
ment befördern die Resistenzproblematik. 
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Resistente Erreger

fanden eine hohe Kontamination mit Tetrazyklinen und Chinolon-
Antibiotika im Einfluss der Anlage, die auch nach Behandlung des 
Abwassers noch präsent waren.93 Ein weiterer Aspekt, der relevant 
für die Verbreitung von Resistenzen ist, ist die falsche Entsorgung 
von Medikamenten. Mwita und Kollegen untersuchten das Abfall-
management privater Krankenhäuser und Medikamentenshops in 
Tansania. Ein Bewusstsein für mögliche Umweltprobleme bzw. die 
notwendige fachgerechte Entsorgung von Arzneistoffen sei kaum 
vorhanden, so das Fazit der WissenschaftlerInnen. Dementspre-
chend unvorsichtig werde gehandelt. Abgelaufene Medikamente 
werden z. B. nicht regelmäßig entsorgt, oft nicht dokumentiert und 
unsachgemäß beseitigt. Gut 40% der untersuchten Einrichtungen 
spülen die Arzneimittel im Waschbecken hinunter oder werfen sie 
in den Hausmüll. 64% der entsorgten Medikamente waren Anti-
biotika. Als Hindernis für eine fachgerechte Entsorgung gaben 40% 
der ApothekerInnen die umständlichen Prozeduren an.94 Bewusst-
seinsbildung, aber auch verlässliche Informationen stehen daher 
für Erick Venant in Tansania an erster Stelle: „Wir brauchen mehr 
Daten, um evidenzbasiert handeln zu können.“ 81
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