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Brandbekdampfung bei der Feuerwehr geht in der Regel mit einer Brandrauchbelastung einher. Das Tragen
von umluftunabhdngigem Atemschutz verhindert die inhalative Aufnahme von krebserzeugenden Stoffen
im Brandrauch, wie zum Beispiel polyzyklische aromatische Kohlenwasserstoffe (PAK). Eine mégliche
Aufnahme von Gefahrstoffen iiber die Haut ist allerdings noch wenig untersucht, trotz der bekanntermaf3en

guten Hautgdngigkeit vieler Gefahrstoffe.

Der Beruf einer Feuerwehreinsatzkraft ist durch besondere
Gefahren charakterisiert. Neben technischer Hilfeleistung
und Rettungsdienst zahlt die Brandbekdampfung zu den vor-
rangigen Aufgaben. Die Belastung der Einsatzkrafte ist dabei
abhangigvon deren Funktion im Einsatz. Personliche Schutz-
ausriistung (PSA) ist in der lebensfeindlichen Umgebung ei-
nes Brandes unerldsslich. Dazu zahlt neben feuerresistenter
Einsatzkleidung auch das Tragen von umluftunabhangigem
Atemschutz.

Brandrauch - Ein gefdhrlicher Gefahrstoffmix

Brandrauch stellt einen Gefahrstoffmix aus mehreren Hun-
dert unterschiedlichen Komponenten dar, von denen einige
krebserzeugend fiir den Menschen sind. Beispiele hierfiir
sind PAK, Benzol und Schwermetalle. Abgangig vom Brand-
gut, der Sauerstoffzufuhr und der Temperatur kann die Menge
und Zusammensetzung dieser Stoffe im Brandrauch variie-

ren. Aufgrund einer groftenteils unvollstandigen Verbren-
nung entstehen auch Gefahrstoffe aus der Gruppe der PAK
in unterschiedlichen Konzentrationen und Zusammenset-
zungen. Die Position einer Feuerwehreinsatzkraft im Einsatz,
die Grof3e und Dauer des Feuers, das Brandgut sowie die Art
und der Umfang der eingesetzten PSA beeinflussen daher
in hohem Mafe die individuelle Exposition.

Feuerwehreinsatzkrifte und Krebs

In den letzten 15 Jahren sind eine Vielzahl epidemiologi-
scherStudien publiziert worden, die sich mit dem Krebsrisi-
ko von Feuerwehreinsatzkraften beschéftigen. In einervom
IPA dazu verdffentlichten Meta-Analyse zeigte sich, dass
das allgemeine Krebsrisiko von mannlichen Feuerwehrein-
satzkréften vergleichbar mit dem der Allgemeinbevélkerung
ist (Casjens et al. 2020). So konnten mit Ausnahmen, wie
einer erhdhten Blasenkrebssterblichkeit, lediglich moderat
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erhohte Risiken flir ausgewahlte andere Tumorarten ermittelt
werden. Aufgrund der komplexen und oftmals individuellen
Expositionssituation ist es natiirlich moglich, dass das in-
dividuelle Krebsrisiko fiir einzelne Feuerwehreinsatzkrafte
bei entsprechenden Expositionen erhght ist.

Praventionsmafinahmen zur Reduzierung der Exposition
Als primdre Praventionsmafinahme steht bei einer Brand-
bekdmpfung der konsequente Einsatz von Atemschutz im
Vordergrund. So ist es nicht iberraschend, dass in epide-
miologischen Studien mit Ausnahme der Waldbrandbekamp-
fung kein erhdhtes Risiko fiir Lungenkrebs gefunden werden
konnte (Casjens et al. 2020; Navarro et al. 2019; Bigert et
al. 2016). Andererseits konnen auch andere Aufnahmewe-
ge von Gefahrstoffen, zum Beispiel tiber die Haut, zu einer
Gefahrdung und damit insbesondere zur Krebsentstehung
an anderen Organen beitragen.

So gelangen wahrend des Einsatzes Schadstoffe auf und in
die Einsatzkleidung und diinsten im Anschluss aus bezie-
hungsweise fallen in partikuldrer Form ab. Entsprechend
missen Kontaminationsverschleppungen in die Einsatzfahr-
zeuge oder in die Wachen durch entsprechende Hygiene-
mafinahmen verhindert werden. Von besonderer Bedeutung
ist, dass die Einsatzkleidung unter Vermeidung von direktem
Hautkontakt mit verschmutzten Arealen ausgezogen wird,
die Hande und das Gesicht nicht beriihrt werden sowie die
nach einem Brandeinsatz durchzufiihrenden Reinigung der
Kleidung und Gerate. Aktuell wurde eine DGUV-Information
zur Einsatzstellenhygiene publiziert, in der an Hand von Bei-
spielen konkrete Hilfestellungen zur Kontaminationsvermei-
dung gegeben werden (DGUV 2020).

Dermale Aufnahme von besonderer Bedeutung

Gerade derVermeidung einer dermalen Aufnahme im Nach-
gang zur aktiven Brandbekdampfung kommt eine hohe Be-
deutung zu, unter anderem wegen Kontaminationsver-
schleppungen im Einsatzfahrzeug, der Wache und den
Reinigungsstationen. Aber auch wahrend des Einsatzes
kann die fiir die Feuerwehr zugelassene PSA nicht immer
verhindern, dass Brandrauch auf die Haut gelangt und sich
dort ablagert. Die PSA darf auch nicht luftdicht abschlieBen,
da sie gleichzeitig zur Regulation der Kérpertemperatur at-
mungsaktiv sein muss, um einen Hitzestau zu vermeiden.
In einem ersten Schritt ist es daher zundchst wichtig, die
dermale Exposition generell zu erfassen. Wenn die Exposi-
tion tiber die Haut reduziert werden soll, miissen in einem
zweiten Schritt effektive Praventionsmafinahmen entwickelt
und umgesetzt werden (z.B. Anpassung PSA und Einsatz-
stellenhygiene, Verhaltenspravention, etc.).
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Abschdtzung der Hautaufaufnahme durch Human-
Biomonitoring

Um die tatsachliche, insbesondere die liber die Haut aufge-
nommene Menge an Gefahrstoffen im Korper einer Feuer-
wehreinsatzkraft zu beurteilen, bietet sich das HumanBio-
monitoring (HBM) an. Die Bestimmung der Exposition gegen
PAK erfolgt im Urin {iber das Stoffwechselprodukt des Pyrens,
das 1-Hydroxypyren (1-OHP). Pyren ist Bestandteil von PAK
und immer im Brandrauch zu finden. Fiir die analytische
Bestimmung von 1-OHP liegen verschiedene Routineverfah-
ren sowie Beurteilungswerte zur Ergebnisinterpretation vor.
Im Gegensatz zu Untersuchungen unter Ausbildungs- und
Trainingsbedingungen existieren jedoch nur wenige HBM-
Studien nach realen Brandeinsatzen (Gill und Britz-McKibbin
2020). So wurde in einer kanadischen Studie nach einem
Einsatz im Rahmen von Gebdudebranden eine ca. vierfache
Erhohung des 1-OHP im Urin nach den Einsatzen beobach-
tet (Keir et al. 2017).

DGUV fordert deutsche Human-Biomonitoring-Studie am IPA
In Deutschland gab es bisher keine dhnliche Studie, so dass
die DGUV das Projekt “Krebsrisiko fiir Feuerwehreinsatz-
krafte — Strategien zur Expositionsvermeidung und -erfas-
sung” unter Leitung des Fachbereiches Feuerwehren, Hilfe-
leistungen, Brandschutz (FHB) initiiert hat. Das Teilprojekt
»Biomonitoring von Feuerwehreinsatzkraften bei Realbran-
den®wird vom IPA hauptverantwortlich durchgefiihrt. In die-
sem Projekt werden Einsatzkrdfte der Berufs- und Freiwilligen
Feuerwehren Berlin und Hamburg mittels HBM auf1-OHP als
Parameter einer PAK-Exposition untersucht. Die ersten Er-
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gebnisse aus der Pilotstudie zeigen auch hier eine geringe
Erh6hung derinneren Exposition nach dem Einsatz (Taeger et
al. 2020). Zusatzlich lassen die ersten Ergebnisse erkennen,
dass eine korrekt angelegte, funktionsfahige Schutzkleidung
sowie das bedarfsgerechte Tragen von umluftunabhéngigem
Atemschutz zu niedrigeren Expositionen fiihrt. Neben der
inhalativen Aufnahme von Gefahrstoffen, wird aus quali-
tativer Sicht aber bereits auch jetzt schon deutlich, dass
eine dermale Aufnahme tatsachlich von Bedeutung ist. So
konnten in Zusammenarbeit mit dem Institut fiir Arbeits-
schutz der DGUV (IFA) erkennbare Beaufschlagungen von
Brandrauch unterhalb der getragenen PSA schon wahrend
einiger Einsdtze nachgewiesen werden. Eine abschliefende
Beurteilung der Daten hinsichtlich von 1-OHP im Urin und
der Brandrauchbeaufschlagungen ist allerdings erst nach
Beendigung der Hauptstudie Ende 2020 maglich. Dariiber
hinaus ist geplant, in den vorhandenen Proben auch noch
weitere Gefahrstoffe bzw. deren Stoffwechselprodukte zu
untersuchen, um dann auf Basis dieser Daten eine umfas-
sendere Gefahrdungs- und Risikobeurteilung zu ermoglichen.
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Fazit

Feuerwehreinsatzkrafte sollen sich so schiitzen bzw. so
verhalten kdnnen, dass eine schadigende Einwirkung aus-
geschlossen ist. Der Hautkontakt kann bei Einsadtzen eine
Quelle fiir eine Exposition durch krebserregende Gefahr-
stoffe sein. Dieses DGUV-Projekt hilft mogliche Gefahren zu
erkennen, damit die Pravention im Brandeinsatz verbessert
und optimiert werden kann.
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