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Endotoxinbelastung in Getreideldgern:
Exposition und gesundheitliche Effekte

S. Mayer, A. Kolk

Zusammenfassung In 21 Getreidelagern in Deutschland wurden Messungen
zur Endotoxinbelastung bei verschiedenen Téatigkeiten durchgefiihrt. Ergén-
zend wurden 64 exponierte Beschéftigte nach ihrem Gesundheitszustand
befragt und hinsichtlich ihrer Lungenfunktion vor Ort untersucht. Zusatzlich
zu den Untersuchungen vor Ort wurde tiberpriift, in welchem Umfang aus
dem Getreidehandel Meldungen (iber Berufskrankheiten der Atemwege vor-
liegen. Die Medianwerte der Endotoxinbelastung lagen zwischen 200 und
22 000 EU/m? Luft. Die arbeitsmedizinischen Untersuchungen ergaben Hin-
weise auf Erkrankungen. Jedoch konnte zwischen den Angaben der Beschaf-
tigten und den Ergebnissen der Lungenfunktionsprifung keine konsistenten
Zusammenhange beobachtet werden. Es werden mégliche Ursachen dis-
kutiert, warum angesichts teilweise hoher Endotoxinbelastungen vergleichs-
weise wenige Indizien fiir Gesundheitsschaden vorliegen.

Endotoxin load in grain handling: Exposure and
effects to health

Abstract Measurements were performed at 21 cereal grain storage facilities
in Germany to determine the endotoxin exposure for various jobs there. To
complement this, 64 employees exposed to such environments were surveyed
as to their health, and their lung functioning was tested on site. Additionally,
the occurence of occupational diseases of the respiratory tract reported from
the grain trading business was studied off-site. The median levels of endo-
toxin exposure were between 200 and 22,000 EU/m3 of air. The occupational
medicine studies provided indications of disease. Yet no consistent relation-
ships could be established between the employees' survey responses and the
results of the lung function tests. Possible causes are discussed for explaining
why comparatively few signs of health impairment occurs in conjunction with
the presence of in part high levels of endotoxin exposure.

1 Einleitung

Getreidestdube stellen eine komplexe Mischung aus ver-
schiedenen Substanzen dar. Es wird davon ausgegangen,
dass Endotoxinen im Hinblick auf das gesundheitsgefdahr-
dende Potenzial eine zentrale Bedeutung zukommt [1 bis 3].
Das Einatmen von Endotoxinen kann zu verschiedenen ge-
sundheitlichen Beschwerden fiihren. Dazu zidhlen akute
Wirkungen wie Fieber, Schiittelfrost und grippedhnliche
Symptome [4], die auch unter der Bezeichnung Organic Dust
Toxic Syndrom (ODTS) zusammengefasst werden. Weitere
gesundheitliche Effekte, die auf eine inhalative Endotoxin-
belastung zuriickgefiihrt werden, sind Reizungen der obe-
ren und unteren Atemwege, Schleimhautentziindungen, ein
hyperreagibles Bronchialsystem sowie systemische Effekte
wie Miidigkeit, Magen-Darm-Symptome und Gelenk-
schmerzen [5]. Rylander [6] geht davon aus, dass es ab einer

Dr. rer. nat. Stefan Mayer,
GroBhandels- und Lagerei-Berufsgenossenschaft, Mannheim.
Dr. rer. nat. Annette Kolk,

BGIA — Institut fiir Arbeitsschutz der Deutschen Gesetzlichen
Unfallversicherung, Sankt Augustin.

Endotoxinkonzentration von 2 000 EU/m? zu einer toxischen
Pneumonitis kommen kann; Entziindungsreaktionen der
Atemwege sind entsprechend den Annahmen des vor-
genannten Autors bereits ab Endotoxinkonzentrationen von
100 EU/m3 moglich. Auf der Grundlage verschiedener Stu-
dien wurde in den Niederlanden ein gesundheitsbasierter
Grenzwert von 50 EU/m3 aufgestellt. In mehreren Studien
[2; 7; 8] wurden in Getreideligern Endotoxinkonzentratio-
nen ermittelt, die groBtenteils tiber dem Grenzwertvor-
schlag von 50 EU/m? lagen; der Vorschlag wurde jedoch in-
zwischen zuriickgezogen.

Eine Ubertragbarkeit der Ergebnisse auf die Belastungen in
deutschen Getreideldgern ist nur bedingt moglich, da die
Umschlagsmengen in der Regel deutlich kleiner sind als die
den groflen epidemiologischen Studien zur Wirkung von Ge-
treidestduben [9; 10] zugrunde liegenden. Auch die Ana-
lysenverfahren weisen Abweichungen auf, die die Vergleich-
barkeit der Ergebnisse untereinander infrage stellen [11].
Vor diesem Hintergrund wurden eigene Untersuchungen
zur Endotoxinkonzentration in Getreideldgern und arbeits-
medizinische Untersuchungen durchgefiihrt.

2 Material und Methoden

2.1 Arbeitsplatzmessungen

Arbeitsplatzmessungen erfolgten in 21 Getreideldgern an
unterschiedlichen Arbeitspldtzen. Sie fanden wihrend des
gesamten Jahres statt und decken sowohl die Erntephase
mit hohen Umschlagsmengen ab als auch die Wintermona-
te, in denen nur wenig Getreide umgelagert wird. Die Endo-
toxinkonzentration wurde meist personengetragen mit dem
PGP-GSP-System bestimmt. In einigen Arbeitsbereichen
wurde auch stationdr gemessen. Es wurden Pumpen mit
einer Sammelleistung von 3,5 I/min eingesetzt. Die Endo-
toxine wurde auf Borosilikatfiltern mit einem Durchmesser
von 37 mm abgeschieden und mit dem LAL-Test analysiert
[12].

2.2 Arbeitsmedizinische Untersuchungen

Insgesamt wurden 64 Beschiftigte mithilfe eines standardi-
sierten Fragebogens nach Vorerkrankungen, Raucherstatus
und arbeitsplatzbezogenen Beschwerden befragt. Die Ver-
teilung der Beschiftigungsdauer kann dem Bild entnom-
men werden. Dariiber hinaus wurden die Beschiftigten
einer Lungenfunktionspriifung unterzogen.

Zusitzlich zu den arbeitsmedizinischen Untersuchungen
wurde die Berufskrankheiten-(BK)-Statistik der GroBhan-
dels- und Lagerei-Berufsgenossenschaft im Hinblick auf
Atemwegserkrankungen in Getreideldgern ausgewertet.

3 Ergebnisse
Wie aus Tabelle 1 hervorgeht, weisen die Endotoxinkonzen-

trationen an den Arbeitsplédtzen eine sehr breite Spanne auf.
Die teilweise groen Unterschiede, die zwischen Median-,
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Minimal- und Maximalwerten zu beobachten waren, sind
zum Teil auf die unterschiedlichen Zeitpunkte der Messung
zuriickzufiihren. Betrachtet man beispielsweise die Endo-
toxinbelastung der Silomeister wihrend der Erntephase, er-
gibt sich als Schichtmittelwert eine mittlere Endotoxinkon-
zentration von etwa 14 000 EU/m53. Aulerhalb der Erntepha-
se lagen die entsprechenden Endotoxinkonzentrationen
zwischen 900 und 4 000 EU/m?.

Die anderen Messungen wurden wihrend bestimmter Té-
tigkeiten durchgefiihrt und geben die Belastung wihrend
der konkreten Tétigkeit wieder. Neben dem jeweiligen Zeit-
punkt im Jahr wird die Hohe der Endotoxinbelastung we-
sentlich beeinflusst durch die Menge an umgeschlagenem
Getreide, die bauliche und technische Ausstattung sowie
durch die Art der Lagerung. Wird Getreide in Hochsilos mit
geschlossenen Forderwegen gelagert, ist die Endotoxin-
belastung in der Regel geringer als in Lidgern, in denen das

Getreide iiber offene Forderbdnder in Lagerboxen einge-
lagert wird. Bei der Umlagerung von Getreide mit Radladern
oder Gabelstaplern mit angebauter Schaufel ist die Ausstat-
tung mit einer Kabine bestimmend fiir die Hohe der
Endotoxinbelastung. Der Minimalwert von 150 EU/m3 wur-
de in einer geschlossenen Radladerkabine bestimmt, wih-
rend die anderen Konzentrationen auf Gabelstaplern ohne
Kabine ermittelt wurden. Die Hohe der Staubbelastung kann
einen Einfluss auf die luftgetragene Endotoxinkonzentrati-
on

haben; eine durchgingige Korrelation liel3 sich aber weder
zur einatembaren noch zur alveolengédngigen Staubfraktion
feststellen.

Ein wesentliches Merkmal der Belastung durch Endotoxine
—und Getreidestdube allgemein - ist der Wechsel zwischen
Phasen mit hoher und geringer Belastung, weshalb auf die
Angabe einer Durchschnittshelastung verzichtet wurde. Bei-
spielsweise werden Reinigungstitigkeiten auflerhalb der
Erntephase durchgefiihrt. Diese Tétigkeiten werden in der
Regel iiber den Zeitraum von einigen Stunden bis zu einer
Schicht ausgeiibt und sind teilweise mit hohen Endotoxin-
belastungen verbunden. Danach konnen Zeitrdume von Ta-
gen bis Wochen folgen, in denen die Belastung auf einem
vergleichsweise niedrigen Niveau liegt.

Eine Messung im Erdgeschoss einer Hochsiloanlage an
einem Tag mit geringer Anlieferung ergab eine Endotoxin-
konzentration von 200 EU/m?3. Dieser Wert zeigt, dass selbst
an Tagen, an denen kaum Getreide angeliefert oder umge-
lagert wird, Endotoxinkonzentrationen in der Luft vorlie-
gen, die deutlich tiber die allgemeine Hintergrundkonzen-
tration fiir Endotoxine von 2 bis 3 EU/m5 hinausgehen.

Die anamnestische Befragung der Beschiftigten zeigte, dass
keines der Symptome mit einer hoheren Héaufigkeit als 25 %

Tabelle 1. Ubersicht iiber die Endotoxinbelastung bei verschiedenen Titigkeiten und in verschiedenen

Arbeitsbereichen in Getreidelagern.

Arbeitsbereich/Tatigkeit  |n Median Minimalwert Maximalwert
in EU/m? in EU/m? in EU/m?

Silomeister * 9 4000 300 22600

Reinigung 6 6250 2700 650000

Umlagerung/Radlader 4 2600 150 8000

Schiffsentladung 3 600 60 17000

Verteilerboden 3 16000 3700 32000

Erdgeschoss 1 200

Wartung und Reparatur 1 22000

Temperaturkontrolle 1 18000

* Schichtmittelwert

Tabelle 2. Ubersicht iiber die Haufigkeit arbeitsplatzbezogener Beschwerden.

Beschéftigungszeit in Jahren <6 6 bis 10 |11 bis 20 |21 bis 30 | > 30

Anteil Raucher/Ex-Raucher in % |56 23 55 70 60

Haufigkeit arbeitsbezogener o

Beschwerden in %

Wiederholt Husten 25 15 23 20 0

Pfeifende Atemgerdusche 19 15 9 10 0

Kurzatmigkeit 19 15 5 20 0

Anzeichen fur ODTS 13 0 14 0 20

Brustenge 13 8 9 0 20

Nasenlaufen 19 8 23 20 20
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angegeben wurde (Tabelle 2). Die am hédufigsten geduler-
ten Beschwerden waren wiederholter Husten und Nasen-
laufen.

Eine Haufung von Beschwerden bei Beschiftigten mit lan-
ger Beschiftigungsdauer war nicht zu erkennen. Allerdings
waren in der Gruppe mit einer Beschéiftigungsdauer von
> 30 Jahren nur fiinf Beschéftigte vertreten.

Bei Exposition gegeniiber atemwegsgefiahrdenden Arbeits-
stoffen zeigen sich meist Einschrinkungen in der Lungen-
funktion. Eine obstruktive Symptomatik ldsst sich im All-
gemeinen aus der Abnahme des forcierten expiratorischen
Volumens in der ersten Sekunde des Ausatmens (FEV,) ab-
leiten. Bei 3 % der untersuchten Probanden konnte diesbe-
ziiglich eine deutliche Einschrinkung in der Lungenfunk-
tion gefunden werden.

Insgesamt liel3 sich jedoch kein signifikanter Zusammen-
hang zwischen anamnestischen Angaben, dem Kklinischen
Beschwerdebild und den Ergebnissen der Lungenfunktions-
priifung herstellen. Beschiftigte, die iiber Atemwegs-
beschwerden klagten, wiesen nicht unbedingt von der Norm
abweichende FEV,-Werte auf.

Bei der Datenbankrecherche zu BK-Fillen wurde auf ein
Unternehmen zuriickgegriffen, das mit mittlerweile ca.
1 200 Beschéftigten mit Getreidestaubexposition sehr gut fiir
eine solche Recherche geeignet ist. Fur die Jahre von 2004
bis 2006 wurden jedoch nur zwei BK-Verdachtsfille gefun-
den.

4 Diskussion

Die Messungen zur Ermittlung der Endotoxinbelastung im
Getreidehandel wurden zu verschiedenen Zeitpunkten im
Jahr durchgefiihrt und erfassten damit auch Téatigkeiten
aulierhalb der Erntezeit. Fiir verschiedene Arbeitsbereiche
geben sie einen Eindruck iiber die Endotoxinbelastung, die
bei verschiedenen Tétigkeiten auftreten kann. Die ermittel-
ten Endotoxinkonzentrationen liegen in einem Bereich, wie
er auch in anderen als hoch belastet eingestuften Gewerbs-
zweigen, z. B. der Landwirtschaft [13], gefunden wird. Unter-
suchungen zur Endotoxinbelastung in Getreideldgern
haben unterschiedliche Ergebnisse erbracht. Schwariz et al.
[2] ermittelten in einer Querschnittsstudie in 121 Getreide-
lagern Endotoxinkonzentrationen zwischen 2900 und
7200 EU/m?. Post et al. |7] fanden lediglich Konzentrationen
von bis zu 700 EU/m? fiir Arbeiter in Getreidesilos. Viet et al.
[14] ermittelten durch personengetragene Probenahme
wihrend der Getreideernte eine Endotoxinbelastung von
maximal 740 EU/m3. Todd und Buchan [8] stellten hingegen
bei stationdren Messungen in Getreideldgern Endotoxin-
konzentrationen zwischen 260 und 390 000 EU/m? fest.

Die am héufigsten genannten Symptome Husten und laufen-
de Nase und in etwas geringerem Umfang auch die anderen
abgefragten Symptome sind sehr unspezifisch und kénnen
durch eine Reihe anderer Ursachen ausgeldst werden. Dass
nicht unbedingt Endotoxine oder andere Inhaltsstoffe der
Getreidestdube ursédchlich sein miissen, zeigen Unter-
suchungen, in denen auch Kontrollgruppen nach diesen
Symptomen befragt wurden. In einer Studie von DoPico et al.
[15] gaben 42 % der Kontrollgruppe an, verstarkt am Arbeits-
platz zu husten. In einer Studie von James et al. [16] klagten
40 % der Kontrollgruppe tber Kurzatmigkeit am Arbeits-
platz. Somit kénnen die ermittelten Haufigkeiten fiir das Auf-

treten der abgefragten Symptome nicht als Beweis fiir ein
verstdrktes Auftreten von Atemwegsbheschwerden gewertet
werden. Einen moglichen Einfluss auf das Auftreten von
Atemwegsheschwerden kann auch das Rauchen haben. Mit
einem durchschnittlichen Anteil von 53 % wies die unter-
suchte Beschiftigtengruppe einen vergleichsweise hohen
Anteil an Rauchern auf. Eine genauere Betrachtung ergab
aber keine Haufung von Rauchern bei den Beschiftigten, die
iiber Atemwegsbeschwerden klagten. Auch ein Zusammen-
hang mit der Dauer der Beschiéftigung liell sich nicht her-
stellen. Hierfiir kann unter Umstdnden die geringe Zahl an
untersuchten Beschiftigten verantwortlich sein.

In Zusammenschau der bisherigen Datenlage lassen sich
keine signifikanten Zusammenhédnge zwischen anamnes-
tischen Angaben, klinischem Beschwerdebild und den funk-
tionellen Untersuchungen im Sinne einer klaren Ursachen-
Wirkungs-Kette ableiten. Hierbei ist zu berticksichtigen,
dass die untersuchte Gruppe mit 64 Beschiftigten ver-
gleichsweise klein ist. Eine groflere Aussagekraft ist von
weiteren Untersuchungen der Beschiftigten zu spiteren
Zeitpunkten zu erwarten.

Gegen eine erhebliche Gesundheitsgefahrdung aufgrund
der festgestellten Endotoxinkonzentrationen spricht, dass
die Auswertung der Datenbank zu den Verdachtsmeldungen
auf Vorliegen einer BK bzw. zu anerkannten BK-Féllen ge-
messen an der Gesamtzahl von 1 200 exponierten Beschif-
tigten nur zwei Fille von Verdachtsmeldungen ergeben hat.
Selbst wenn man davon ausgeht, dass nur ein Teil der Er-
krankungsfille angezeigt wird und die Dunkelziffer zehn-
fach hoher liegt, ergébe sich fiir den betrachteten Zeitraum
von drei Jahren eine Inzidenz von 0,6 %.

Dass von den Beschiftigten angesichts der hohen Endo-
toxinbelastungen nur vergleichsweise selten iiber Atem-
wegsbeschwerden berichtet wird, kann zu einem gewissen
Grad auch an Anpassungseffekten gegeniiber Endotoxinbe-
lastungen liegen. In Schweinestillen werden haufig hohe
Endotoxinkonzentrationen festgestellt [13]. In einer Studie
von Palmberg et al. [17] wurden Landwirte mit regelméaBiger
Exposition gegentiber Stallluft und Personen, die bis dahin
nicht exponiert waren, fiir drei Stunden gemeinsam in
einem Schweinestall gegeniiber der Stallluft exponiert. Die
bronchiale Reagibilitdat der neu exponierten Personen stieg
im Median um den Faktor 4, wihrend sich die bronchiale
Reagibilitdt bei den Landwirten tendenziell reduzierte. Der
Median der Interleukin-6-Konzentration stieg bei den neu
exponierten Personen von 3,8 auf 23,7 ng/l und bei den
Landwirten von < 5 auf 3,8 ng/l. Die Gesamtzellzahl in der
Nasallavage stieg bei den neu exponierten Personen um den
Faktor 9, wohingegen bei den Landwirten kein signifikanter
Anstieg beobachtet wurde. In diesem Zusammenhang kann
die Tatsache von Bedeutung sein, dass die Beschiftigten,
auller wihrend der Erntezeit, nur unregelméfig exponiert
sind. Nach Phasen mit geringer Belastung kann iiber den
Zeitraum von wenigen Stunden bis ein, maximal zwei Tagen
eine hohe Belastung auftreten, der dann wieder eine mehr
oder weniger lange Phase mit geringer Exposition folgt. Wel-
che gesundheitliche Relevanz kurzfristige Spitzenbelastun-
gen haben, ist bislang nicht geklart.

Kline et al. [18] fanden bei 72 gesunden Probanden, die
gegeniiber steigenden Endotoxinkonzentrationen exponiert
wurden, individuell unterschiedliche Effekte. Wihrend ca.
15 % der Probanden eine starke Reaktion mit einem
FEV;-Abfall von > 20 bei 6,5 pg appliziertem Endotoxin zeig-
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ten, reagierten ca. 20 % der Probanden nur schwach mit
einem FEV,-Abfall < 10 % bei 41,5 pg appliziertem Endo-
toxin.

Die Wirkung von Endotoxinen kann auch von der Bakterien-
spezies, von der die Endotoxine freigesetzt werden, abhén-
gig sein. Newion [19] konnte zeigen, dass Endotoxine von
Escherichia coli (055:B5) eine 1000-fach stirkere Wirkung
auf die Induktion von Interleukin-1 in humanen Mono-
cyten hatten als vergleichbare Endotoxinkonzentrationen
von Pseudomonas aeruginosa. Bei der bakteriellen Besied-
lung von Getreide bilden Pseudomonaden aber hdufig einen
wesentlichen Anteil [20].

Nicht zuletzt kann auch ein Healthy-Worker-Effekt mit dazu
beigetragen haben, dass die arbeitsmedizinischen Unter-
suchungen nur wenige Hinweise auf ein erhohtes Krank-
heitsgeschehen gezeigt haben.
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