Wasser- und Sanitdrversorgung in Afrika: Entscheidend fiir eine nachhaltige Entwicklung

Zu einem menschenwirdigen Leben gehort nicht zuletzt auch eine ausreichende Wasser- und
Sanitarversorgung. Was fiir uns in Deutschland selbstverstandlich ist, ist in vielen Regionen Afrikas
immer noch ein Grundproblem. Welche technischen Aufgaben sich dabei stellen, und wie sich dies
auf die Gesundheit der Menschen auswirken kann: Dariiber konnten sich rund 120 Zuhérer am 18.
Mai 2022 beim Kolloquium der Fakultat Angewandte Wissenschaften, Energie- und Gebaudetechnik
(NG) der Hochschule Esslingen informieren. Mit der Umweltwissenschaftlerin Dr. Laura Braun von
der London School of Hygiene and Tropical Medicine und dem Umweltwissenschaftler Dr. Benedict
Kriiger von der GFA Consulting Group Hamburg berichteten zwei ausgewiesene Fachleute tber
dieses Thema. NG-Professor Dr.-Ing. Werner Braun hatte zu diesem mit 115 Zuhorern besuchten
Vortrag eingeladen.

Sichere Wasser- und Sanitdrversorgung — Voraussetzung fiir ein gesundes Leben

Zunachst verdeutlichte Dr. Laura Braun, dass eine sichere Wasser- und Sanitarversorgung wesentlich
zu Gesundheit, Wohlstand, Lebensunterhalt und Wiirde der Menschen beitrage. Vor allem in Afrika
und Sidostasien hatten Gber zwei Milliarden Menschen noch keinen Zugang bzw. keinen einfachen
Zugang zu sanitdren Einrichtungen. Die damit verbundenen Hygieneprobleme fiihrten zum
vorzeitigen Tod von Millionen Menschen und verursachten erhebliche Gewasser- und
Umweltbelastungen.

Am Beispiel der hygienischen Zustdnde von London im Jahr 1800 zeigte sie den Zusammenhang
zwischen der Wassergewinnung, der Abwasser- und Fakalienentsorgung sowie dem Problem von
auftretenden Seuchen auf: Um 1800 habe man Wasser aus Brunnen und aus der Themse gewonnen.
Die Fakalien seien in rund 200.000 Senkgruben eingebracht worden, wobei dies mehr und mehr zu
einer Kontamination des Grundwassers und zu unertraglichen Gertichen gefiihrt habe. Zwischen
1830 und 1840 sei es deshalb zu zahlreichen Todesfillen gekommen, wobei die Bekdampfung der
Cholera wegen der irrigen Vorstellung, Krankheiten wiirden sich tber ,eine faule Luft” verbreiten,
wenig erfolgreich gewesen sei.

Erst der Arzt und Gesundheitsingenieur John Snow — der “Vater der Epidemiologie” — habe vor allem
durch die Stilllegung von Brunnen rings um kontaminierte Senkgruben als Einddmmungsmalnahme
nachgewiesen, dass Krankheitskeime Gber verseuchtes Wasser tbertragen wiirden. Damit habe man
den richtigen Ansatz zur Verbesserung der Verhaltnisse erkannt und ab den 1860er Jahren durch eine
systematische Abwasserentsorgung, den Bau von Wasserleitungen sowie die Entdeckung und
Bekampfung des Cholera-Erregers eine ,,sanitdre Revolution” eingeleitet.

Eine solche ,sanitdre Revolution” stehe in vielen Weltregionen noch bevor: So hatten heute von den
rund 8 Milliarden Menschen etwa 900 Millionen keinen Zugang zu sauberem Trinkwasser, und rund
2,2 Milliarden mussten von ihrer Wohnstéatte einen FuBweg von mehr als 15 Minuten Dauer
zuriicklegen, um an sauberes Wasser zu gelangen.

Krankheiten wegen belastetem Wasser

Es gebe iber 1000 mit Wasser libertragene Krankheitserreger, die zu Krankheiten wie Cholera,
Giardia, Typhus, Norovirus, Hepatitis A und Polio flihrten. Ein weiteres Gesundheitsproblem sei die
Ubertragung von Wiirmern und das Auftreten von Durchfall. Nicht zuletzt seien Kinder davon stark
betroffen. Hier sei inzwischen viel erreicht worden: So sei die Sterblichkeit von Kindern unter 5
Jahren aufgrund von Durchfallerkrankungen von jahrlich etwa 1,6 Millionen im Jahr 1990 auf rund



0,5 Millionen im Jahr 2019 zurlickgegangen, doch litten Kinder auch heute noch unter genauso vielen
Durchfallepisoden wie friiher.

Dies habe aufgrund von Schadigungen im Darmbereich schwerwiegende Auswirkungen: Das
Korpergewicht und das Wachstum seien erheblich geringer als bei gesunden Kindern, wobei hierzu
zusatzlich auch die Untererndhrung beitrage. Gegenwartig seien etwa 149 Millionen Kinder unter 5
Jahren von einem verringerten Wachstum betroffen; dies wirke sich auf die kognitive Entwicklung —
motorisch und sprachlich — aus und habe eine reduzierte Lernfahigkeit und Arbeitsleistung zur Folge.
Daneben trete eine enterische Dysfunktion —also eine verringerte Wirksamkeit von
Schluckimpfungen z. B. gegen Rota-Viren, Cholera und Polio — auf. Es sei mit lebenslangen
Auswirkungen zu rechnen. Hinzu komme, dass ein schwieriger Zugang zu einer sicheren
Wasserversorgung den Menschen im Alltag viel Zeit raube, die dann flir andere Tatigkeiten fehle.

Schritte zur Verbesserung der Sanitarversorgungs-Qualitat

Im zweiten Teil der Vortragsveranstaltung berichtete Dr. Benedict Kriiger Giber Grundfragen der
Sanitarversorgung in Entwicklungs- und Schwellenlandern. Die Vereinten Nationen (UN) definierten
die Sanitarversorgung als eine ,sichere Einlagerung von Ausscheidungen und menschlichen Fakalien
in einer Weise, mit der die Gesundheit geschiitzt und eine Belastung der Umwelt vermieden” werde.

Bei der Kategorisierung der Sanitarqualitat bediene man sich einer Art , Sanitarleiter”, deren
»Sprossen” von unten nach oben wie folgt formuliert werden kénnten:

- Die unterste Kategorie sei die offene Verrichtung der Notdurft — z. B. in Feldern, Waldern, Blischen,
offenen Wasserbereichen und an Stranden.

- Die zweitschlechteste Kategorie umfasse eine unverbesserte Verrichtung der Notdurft in Gefalle wie
z. B. in einen Eimer ohne eine vorgegebene Stelle oder Plattform.

- Als eine begrenzte Verbesserung sei die Teilung einer entsprechenden Entsorgungseinrichtung mit
anderen Haushalten anzusehen — also eine Art Gemeinschaftsabtritt.

Als zweitbeste Kategorie gélten einfache verbesserte Einrichtungen, die in einem grundlegenden
Sinne sicher und hygienisch gehandhabt werden kénnten und fiir jeden Haushalt gesondert
verflgbar seien.

- Als beste Kategorie seien verbesserte Entsorgungseinrichtungen anzusehen, die sicher betrieben
werden kdnnten, in denen die Ausscheidungen vor Ort hygienisch gelagert oder von dort
wegtransportiert und an anderer Stelle einwandfrei entsorgt werden kdnnten, und die fir jeden
Haushalt gesondert verfligbar seien.

Der Vortragende erlduterte diese Kategorisierung anhand anschaulicher Bildbeispiele, mit denen er
den verbesserungswiirdigen Ist-Zustand in vielen Regionen sowie geeignete Wege zur technischen
und organisatorischen Weiterentwicklung aufzeigte. So machte er auf Losungsansatze bei trockenen
und nassen Latrinen aufmerksam, benannte Beispiele von einfachen Grubenlatrinen vor Ort, von
beliifteten verbesserten Grubenlatrinen, von kompostierenden Latrinen sowie von trockenen
Toiletten mit Toilettenschissel, Handwaschmaoglichkeit und Urinabtrennung. Daneben stellte er
Spullatrinen vor und erlduterte behélterbasierte Abwasserlosungen wie z. B. Behaltersysteme zur



Behandlung von - mit Krankheitserregern belastetem — Abwasser. Weiter wies er auf Konzepte zur
Schlammbehandlung hin.

Aus Sicht der Vereinten Nationen gebe es bei der Aufgabenstellung der Sanitarversorgung einen
Paradigmenwechsel: Wahrend im Jahr 2000 als Entwicklungsziel lediglich der Zugang zu einer
sicheren Sanitarversorgung benannt worden sei, habe man im Jahr 2016 im Sinne einer
Nachhaltigkeit als Ziel den Zugang zu sicher gehandhabten Sanitdrversorgungs-Dienstleistungen
definiert.

Dieses Ziel umfasse auch geeignete Losungen zur Behandlung von Fadkalschlamm, worunter die
folgenden Schritte verstanden wiirden: der Schritt von der Toilette zum Sammelbehalter Gber dessen
Entleerung zum Weitertransport und schlieRlich zur Behandlung und Lagerung oder zur
Weiterverwertung des Fakalschlamms. Dabei stelle sich auch die Aufgabe einer
Ressourcenriickgewinnung, die auf die Wiedernutzung von Nahrstoffen bzw. auf eine weitere
stoffliche Verwertung auszurichten sei.

Ausblick in die Zukunft

Dr. Benedict Kriiger schloss seinen Beitrag mit einem Ausblick auf die Zukunft ab: Das weitere
Anwachsen der Weltbevolkerung sowie die zunehmende Verstadterung der Bevolkerung, von der im
Jahr 2050 wohl zwei Drittel der Menschen betroffen seien, stelle eine groRe sanitartechnische
Herausforderung dar. Hinzu komme der Klimawandel mit vermehrten Extremwetterereignissen.

Auch seien vorhandene traditionelle, jedoch technisch veraltete Kanalsysteme zu sanieren und die -
mit einem mangelnden Betrieb und einer fehlenden Wartung von Entsorgungseinrichtungen
verbundenen - Probleme zu |8sen. Es brauche deshalb fahige Institutionen, geeignete rechtliche und
regulatorische Rahmenbedingungen, mehr kreislaufwirtschaftliche Ansatze, verbessertes Wissen
Uber sanitdrtechnische Losungen sowie nicht zuletzt auch geeignete Finanzierungsmodelle.

Prof. Dr.-Ing. Martin Dehli

Unsauberes Wasser fiihrt zu Durchfallerkrankungen und damit zu einem verringerten Wachstum bei
Kindern (Bild: Wateraid / Ronnie SE)



"Sanitation ladder”

Definitions of access to sanitation facilities Our World
Al countries have a8Tesc (0 work bowards niversal actess o safe sanitation -

Safely managed Basic Limited Open defecation
Use of improved facilities: Use of improved facilities that: Use of improved facilities that: Use of pit latrines without aslab  Disposal of human faeces in fields,
- not shared with other households; = misses a’'Safely managed’ criteria - misses a “Safely managed’ criteria | or platform, hanging latrines forests, bushes, open bodies of water,
- excreta safely disposed in-situ - not shared with other households - are shared with other households | or bucket latrines beaches and other open spaces

or transported for treatment off-site

Improved sanitation facilities

Improved sanitation facilities are those designed to hygienically separate excreta from human contact.
Includes: flush to piped sewer system; septic tanks or pit latrines; composting toilets or pit latrines with slabs.
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»Sanitédrversorgungsleiter” zur Kategorisierung verschiedenen Qualitdten bei der Entsorgung
menschlicher Ausscheidungen

Source: aescom.com/blog/we-cant-wait-solving-the-worlds-sanitation-crisis-on-a-global-scale/ [Accessed 17.5.22)

Offentliche Toilette zur geordneten Entsorgung menschlicher Ausscheidungen in Durban (Siidafrika)
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Beliiftete Senkgrubentoilette (Bild: Benedict Kriiger)



