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Trinkwasser – Ausgangs-
produkt zur Herstellung von
Dialysewasser

Lassen Sie uns zunächst einen Blick auf
das eigentliche Ausgangsmaterial für Dia-
lysewasser, unser Trinkwasser, werfen, das
oftmals keinesfalls mehr so »roh« ist, wie
es die Natur bereitgestellt hat.

Als Rohwasser für die Aufbereitung von
reinem, bei der Herstellung von Dialyse-
flüssigkeiten benötigten Wasser dient bei
uns, wie auch in anderen Staaten, nahezu
ausschließlich Trinkwasser. Was als solches
bezeichnet werden darf, regeln in vielen
Ländern nationale Rechtsnormen. In
Deutschland war dies bis vor kurzem die
Trinkwasserverordnung von 1990. Sie wur-
de mittlerweile entsprechend der Richtli-
nien 80/778/EWG und 98/83/EG modifi-
ziert und damit den EU-Vorgaben für eine
europaweite Harmonisierung der Trink-
wassernormen angeglichen. Diese »neue«
Trinkwasserverordnung (TrinkwV 2001) ist
seit dem 01. Januar 2003 gültig. Quintes-
senz dieser Vorschrift ist, dass in »Wasser
für den menschlichen Gebrauch« keine
Krankheitserreger oder chemischen Stoffe
in Konzentrationen enthalten sein dürfen,

die akut oder bei lebenslanger Nutzung
(die Nutzung ist definiert in § 3) eine
»Schädigung der menschlichen Gesund-
heit besorgen lassen«. Entsprechende
Grenzwerte sind in den Anlagen 1 bis 3
zur TrinkwV 2001 festgelegt.

Aufbereitung von natürlichem
Wasser zu Trinkwasser

Selbst dort, wo die Natur noch in Ordnung
zu sein scheint, bereiten viele Wasserver-
sorger das Rohwasser auf, bevor sie es
als Trinkwasser an die Verbraucher ab-
geben. Das geförderte Rohwasser stammt
aus dem natürlichen Wasserkreislauf (Tab.).

Im Rohwasser kann die Zusammensetzung
und Konzentration suspendierter und ge-
löster Stoffe sehr verschieden sein: So
unterscheiden sich Grundwässer erheblich
von Oberflächenwässern, beispielsweise
Talsperrenwasser oder Wasser aus dem
Uferfiltrat von Flüssen. Die Aufbereitungs-
strategien müssen diesen Unterschieden
gerecht werden und dabei gewährleisten,
dass das Produkt »Trinkwasser« gesund-
heitlich unbedenklich ist und keine tech-
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Tab.: Herkunft des Rohwassers zur Trinkwasseraufbereitung in Deutschland (aus: Bank, 1995)
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nischen Probleme in Trinkwasserinstalla-
tionen verursacht. An zwei Beispielen soll
dies stark vereinfacht vorgestellt werden:

Grundwasser wird häufig aus großen Tie-
fen gefördert, in denen anaerobe Bedin-
gungen vorherrschen. Entsprechend ist es
im Extremfall frei von gelöstem Sauerstoff,
besitzt einen relativ hohen Gehalt an ag-
gressiver Kohlensäure (CO

2
) und ist durch-

schnittlich zwischen 5 °C und 10 °C kalt.
Grundwässer sind mineralienhaltig und
enthalten vor allem die Kationen Na+, K+,
Ca2+, Mg2+, Fe2+ und Mn2+ sowie die
Anionen HCO3–, Cl–, SO

4

2– und NO3–. Die
Aufbereitung hat hier primär die folgenden
Aufgaben: Eintrag von Sauerstoff und
Austreiben des CO

2
, Entfernung von Fe2+

und Mn2+ (Kasten). Insbesondere hohe
Konzentrationen an wasserlöslichen Eisen-
und Manganverbindungen – sie liegen
meist als Hydrogencarbonate, Chloride,
Sulfate oder Nitrate vor – würden sich bei
ausbleibender Aufbereitung in Trinkwas-
serleitungen und – Installationen sehr
nachteilig auswirken. Dort wird das Wasser
zunehmend Sauerstoff aufnehmen können.
Die gelösten zweiwertigen Fe- und Mn-
Ionen würden oxidiert und in unlösliche
Verbindungen überführt werden. Krusten-
bildung in den Leitungen und schnell ver-
stopfte Filter (»Verockerung«) wären die
Konsequenz. Im Dialysezentrum könnte
sich dies zusätzlich durch verstärktes
Scaling und Fouling an Umkehrosmose-
membranen bemerkbar machen. Dieser
Prozess wird nun im Wasserwerk gesteuert
vorweggenommen, Eisen- und Mangan-
verbindungen gezielt möglichst vollständig
ausgefällt und die Fällprodukte über Sand-
filter entfernt.

kein Problem dar. Oberflächenwasser ist
dagegen häufiger durch Verschmutzungen
aus Industrie und Landwirtschaft konta-
miniert und enthält deutlich mehr kolloide
Teilchen und suspendierte Partikel (Trüb-
stoffe). Auch ist seine mikrobiologische
Belastung meist von anderer Qualität als
bei Tiefenwässern. Die Aufbereitung wird
zwangsläufig vielstufiger ablaufen. An
erster Stelle steht beispielsweise die Ent-
fernung von Partikeln und von Kolloiden
mittels Flockung und anschließender Se-
dimentation und Filtration. Bei der Flockung
werden kleinste schwebende Teilchen,
Kolloide und zum Teil auch gelöste Stoffe
in eine filtrierbare Form gebracht. Derar-
tige Teilchen und Kolloide sind negativ
geladen, stoßen sich daher ab und bleiben
deshalb in der Schwebe. Durch Zugabe
entsprechender Flockungshilfsmittel, etwa
positiv geladene Eisen- oder Aluminium-
salze, wird die negative Ladung neutrali-
siert oder abgeschwächt, die Teilchen
können sich zusammenfügen und bilden
Flocken. Während des Prozesses werden
die löslichen Eisen- oder Aluminiumsalze
in unlösliche Verbindungen überführt und
in die Flocken integriert. Das filtrierte
Rohwasser wird danach über Aktivkohle-
filter geleitet, um organische und haloor-
ganische Verunreinigungen zu entfernen,
und muss oftmals aber auch noch hygie-
nisiert werden. Hierbei wird das Wasser
beispielsweise ozonisiert, über eine UV-
Strecke geleitet oder aber auch chloriert.

Schlussfolgerungen

Die den natürlichen Gegebenheiten an-
gepasste Aufbereitung des Rohwassers in
den Wasserwerken ermöglicht so man-
chem Dialysezentrum, auf bestimmte Ver-
fahrensschritte bei der Aufbereitung von
Dialysewasser zu verzichten. Andererseits
bedeutet die routinemäßige oder episo-
disch zu erwartende Hygienisierung des
Trinkwassers mit Chlor aber auch, die
Aufbereitungsstrategie im Dialysezentrum
danach auszurichten und die Möglichkeit
zu schaffen, freies Chlor sowie dessen
Reaktionsprodukte auf geeignete Weise
zu neutralisieren.

Nicht immer steht Trinkwasser zur Verfü-
gung, das nach dem neuesten technischen
Stand aufbereitet wurde. Auch darf man
sich der Tatsache nicht verschließen, dass
modernste Technik und der sie bedienende
Mensch einmal versagen können. Schließ-
lich können die Versorgungsleitungen vom
Wasserwerk bis zum Endverbraucher auf
dem oft sehr langen Transportweg uner-
wünschte chemische Verbindungen und
Partikel an das Trinkwasser abgeben. Es
empfiehlt sich also für jeden Betreiber
eines Dialysezentrums, intensiv mit seinem
jeweiligen Wasserversorger zu kommuni-
zieren und Informationen über die örtlichen
Gegebenheiten, etwa Einzelheiten über

Es entsteht beispielsweise aus
löslichem Fe-Hydrogencarbonat das
unlösliche Fe-Hydroxid vereinfacht

wie folgt:

4 Fe(HCO
3
)
2
 + O

2
 + 2 H

2
O ⇔

4 Fe(OH)
3
 + 8 CO

2

Lösliches Manganchlorid wird über
das schwerlösliche Manganhydroxid
zu unlöslichem Braunstein oxidiert:

2 MnCl
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2 
+ H

2
O ⇔

2 MnO(OH)
2
 + 4 HCl

2 MnO(OH)
2
 ⇔ 2 MnO

2
 + 2 H
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O

Vereinfachte Reaktionsschemata zur

Fällung von löslichem Eisen und Mangan

(aus: Bank, 1995)

An die Aufbereitung von Oberflächen-
wässern werden dagegen andere, meist
komplexere Anforderungen gestellt. Man-
gan und Eisen stellen hier in der Regel

die Art der Trinkwasseraufbereitung und
die Besonderheiten im Versorgungsnetz
einzuholen. Auch die Beschaffenheit der
eigenen Trinkwasser-Hausinstallationen
kann von Bedeutung sein.

Die neue Trinkwasserverordnung schreibt
jedem Wasserversorgungsunternehmen vor,
einen Maßnahmenplan für eventuell auf-
tretende Unregelmäßigkeiten in der Trink-
wasserversorgung zu erarbeiten. Hierin ist
auch eine Meldekette ausgearbeitet, die
sicherstellt, dass im Notfall alle sensiblen
Einrichtungen unverzüglich informiert wer-
den. Sie sollten sich vergewissern, dass Ihr
Dialysezentrum darin aufgenommen wurde.
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An erster Stelle von Schritt 1 steht die

Entfernung von Partikeln

Unser Trinkwasser enthält suspendierte
Teilchen, wie etwa Sand, Rost- und Karbo-
natpartikel. Je nach Verfahren der Trink-
wasseraufbereitung und Zustand des öf-
fentlichen Versorgungsnetzes oder der
Trinkwasser-Hausinstallationen, können
diese in merklichen Mengen enthalten
sein. Sand kann etwa bei Arbeiten am
Verteilungsnetz ins Rohrsystem gelangen,
während Rost und Karbonatpartikel sich
von Rohrwandungen oder darauf aufge-
lagerten Krusten lösen können. Größere
Mengen derartiger Teilchen führen im
Dialysezentrum auf Dauer zur Verblockung
von Aktivkohlefiltern und Enthärteranlagen,
die parallel zu ihren jeweils eigentlichen
Funktionen auch als mechanische Filter
wirken. Umkehrosmosemembranen werden
ebenso beeinträchtigt. Partikel sollten
daher zuvor wirksam abfiltriert werden.
Bei einer durchschnittlichen Partikelbe-
lastung aus dem öffentlichen Versorgungs-
netz eignen sich hierzu mechanische Par-
tikelfilter entsprechend DIN 19 632, die
üblicherweise am Anfang der Trinkwas-
serhausinstallation unmittelbar nach der
Wasseruhr eingebaut sind. Die Filtereins-
ätze aus Kunststoff oder Metall müssen,
je nach Bauart, regelmäßig ausgetauscht

Prinzipien der Aufbereitung
von Dialysewasser –

vom Wasserwerk zum Dialysegerät (Teil 2)
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Verfahrensschritt Zielsetzung

1 Entfernung von Partikeln und bestimmter gelöster Bestandteile
aus dem Trinkwasser. Hierbei werden all die anorganischen,
organischen und optimalerweise auch mikrobiologischen Ver-
unreinigungen entfernt, die bei Schritt 2, der Umkehrosmose,
störend oder gar schädigend Einfluss nehmen könnten.

2 Aufreinigung des vorbehandelten Wassers mit Hilfe der Umkehr-
osmose zu »Umkehrosmosewasser« = »Permeat«, dem eigent-
lichen Lösungsmittel für die Herstellung von Dialysierflüssig-
keiten.

Tab.: Verfahrensschritte bei der Aufbereitung von Trink- zu Dialysewasser

Nach seiner Aufbereitung aus natürlichen
Rohwässern (vgl. Dialyse aktuell 7/2003)
wird Trinkwasser über kilometerlange Rohr-
systeme zu den Endverbrauchern geleitet.
Es enthält abhängig von seiner Herkunft
neben suspendierten Partikeln ein großes
Spektrum gelöster organischer und an-
organischer Komponenten.

Besonders die Härtebildner und das im
Rahmen von Hygienisierungsmaßnahmen
künstlich zudosierte Chlor können die Funk-
tionsweise der empfindlichsten Aufbe-
reitungsstufe im Dialysezentrum, der Um-
kehrosmose, erheblich beeinträchtigen.
Während Trinkwasser das Verteilungsnetz
durchfließt, kann seine Zusammensetzung
oder Partikelfracht je nach Alter und Zu-
stand des öffentlichen Rohrnetzes und der
Trinkwasser-Hausinstallationen nachträg-
lich verändert werden. Die Zielsetzung der
Wasseraufbereitung im Dialysezentrum
muss folglich sein, in einem ersten Schritt
Inhaltsstoffe zu entfernen, die den Um-
kehrosmoseprozess nachteilig beeinflus-
sen oder die Membran schädigen. Im
zweiten Schritt wird dann das Lösungs-
mittel für die Dialysekonzentrate mittels
Umkehrosmose hergestellt, wobei auch
die restlichen der spezifisch für Dialyse-
patienten schädlichen organischen und
anorganischen Inhaltsstoffe zurückgehal-
ten werden (Tab.).
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oder im eingebauten Zustand durch Rück-
spülung gereinigt und nach DIN 1988 /
TRWI Teil 8 gewartet werden. Es ist zu
beachten, dass manuell gereinigte Filter-
einsätze aus hygienischen Gründen nicht
wieder verwendet werden dürfen. Bei
hoher Partikelbelastung, die eventuell auch
aus der Hausinstallation selbst stammt,
wird mittlerweile der zusätzliche Einsatz
von Quarzsandfiltern als Vorstufe zur Ak-
tivkohlefiltration diskutiert.

Entfernung von freiem Chlor
und (chlor-)organischen
Verunreinigungen

Zur Entfernung von freiem und gebun-
denen Chlor als Folge der Hygienisierung
des öffentlichen Trinkwasserverteilungs-
netzes, sowie anderer (halogen-) organischer
Verunreinigungen aus dem nunmehr me-
chanisch vorgefilterten Trinkwasser emp-

fiehlt es sich, eine Aufreinigung über
Aktivkohlefilter vorzunehmen. Freies Chlor,
das die Umkehrosmosemembran angreifen
würde, wird hierbei im Kontakt mit der
Aktivkohle katalytisch zersetzt. Gebundenes
Chlor und viele organische Verunreinigun-
gen werden durch adsorptive Vorgänge
an die Aktivkohle gebunden. Da sich
Aktivkohlefilter durch die stetige Aufnahme
von Wasserinhaltsstoffen mit der Zeit er-
schöpfen, muss unbedingt die vom Her-
steller angegebene Standzeit beachtet
und gegebenenfalls ein Austausch des
Filtermaterials vorgenommen werden.

Entfernung von Härtebildnern

Um den Wirkungsgrad einer Umkehros-
moseanlage zu erhöhen und die Membran
vor Auflagerungen zu schützen, müssen
die Härtebildner aus dem Betriebswasser
möglichst vollständig entzogen werden.

In Deutschland werden zur Dialysewasser-
Herstellung verbreitet starksaure Katio-
nenaustauscher eingesetzt, die vor Ort
automatisch mit Kochsalzlösung regene-
riert werden können. Mit ihnen lässt sich
kein vollentsalztes Wasser herstellen, da
sie besonders dafür ausgelegt sind, Cal-
cium- und Magnesium-Ionen, die wich-
tigsten Härtebildner, zu binden. Diese
besitzen die größte Affinität zum hier ver-
wendeten Austauscherharz.

Anionen, etwa Nitrit-, Nitrat-, Hydroxid-
und Chlorid -Ionen, werden nicht zurück-
gehalten und erscheinen unverändert
auch im Produktwasser.

Bauprinzip einer
Enthärtungsanlage

Die einfachste Ausführung einer Enthär-
tungsanlage in Dialysezentren besteht aus
einem Gehäuse, angefüllt mit einer Schüt-
tung aus speziellen Ionenaustauscher-Harz-
kügelchen (Durchmesser etwa 0,3 – 0,8 mm)
und einer damit verbundenen Anlage zur
Herstellung einer konzentrierten Kochsalz-
lösung. Am Gehäuse des Austauschers
befinden sich Anschlüsse für die Zuführung
des aufzubereitenden Wassers, den Ab-
lauf von enthärtetem Produktwasser und
die Zuführung der als Regenerierungs-
mittel verwendeten Kochsalzlösung. Ein
separater Ablauf für die bei der Regene-
rierung anfallende Lösung nebst Spülwasser
führt direkt in den Ausguss.

Die mit dieser Gerätekombination verbun-
denen Mess- und Regeleinheiten koordi-
nieren automatisch die Produktion von
enthärtetem Wasser im Wechsel mit der
Regeneration des verbrauchten Austau-
scherharzes. Um die Wasseraufbereitung
während der Regenerationszeit nicht un-
terbrechen zu müssen, sind in der Regel
zwei solcher Anlagen vorhanden, die ab-
wechselnd betrieben werden.

Wirkungsweise der zur Wasser-
enthärtung verwendeten
Ionenaustauscher

Starksaure Kationenaustauscher sind Kunst-
harze, die durch Polymerisation von Styrol
mit Divinylbenzol entstehen. Die Schlüs-
selpositionen innerhalb eines solchen
Polymers nehmen negativ geladene Sul-
fonsäurereste mit ihren entsprechenden
Gegenkationen, etwa Na+, ein. Bei dem
hier besprochenen Typ des starksauren
Kationenaustauschers sind alle derartigen
Bindungsstellen nach dem Einwirken einer
Kochsalzlösung mit Natrium-Ionen belegt
(Abb. A).

Schematische Darstellung der Enthärtung, A-D (Erläuterungen siehe Text)
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Wenn das zu enthärtende Wasser darüber
geleitet wird, verdrängt ein zweiwertiges
Calcium- oder Magnesium-Ion jeweils zwei
einwertige Natrium-Ionen aus dem Harz-
gerüst und wird dort selbst gebunden.
(Abb. C und D).

Ionenaustauscherharze geben so nach
und nach ihre Natrium-Ionen im Tausch
mit den im Trinkwasser enthaltenen Kat-
ionen ab. Die Natrium-Ionen gelangen
im Gegenzug ins Weichwasser (Abb. D).

Nach einer gewissen Betriebszeit ist das
Austauscherharz weitgehend mit Härte-
bildnern beladen und erschöpft. Nun
müssen diese wieder im Austausch mit
Natrium-Ionen entfernt werden, um das
System wieder leistungsfähig zu machen.
Eine annähernd gesättigte Kochsalzlö-
sung wird zu diesem Zweck über das
Harzbett geleitet, bis der in Abbildung A
skizzierte Zustand wieder erreicht ist. Durch
den immensen Überschuss an Natrium-
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Ionen werden die Calcium- sowie Mag-
nesium-Ionen wieder aus dem Harz ge-
löst und ihre freiwerdenden Bindungs-
stellen erneut mit Natrium-Ionen belegt.
Die entstandene Lösung aus Härtebild-
nern, Chlorid-Ionen und überschüssigem
NaCl wird verworfen, ebenso das an-
schließend zur Spülung benötigte Wasser.
Die nunmehr regenerierte Anlage ist hier-
durch wieder zur Wasserenthärtung ge-
eignet.

Weichwasser ist der eigentliche
Rohstoff für die Umkehrosmose

Das in mehreren Etappen vorgereinigte
und enthärtete Wasser (Weichwasser) dient
nun als »Rohwasser« für den wichtigsten,
zweiten Schritt der Dialysewasseraufbe-
reitung, die Umkehrosmose. Dieses Ver-
fahren wird Gegenstand des nächsten
und letzten Beitrags in dieser Reihe sein.
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Weichwasser, das unter Verwendung der
bereits erläuterten Aufbereitungsschritte
hergestellt wurde, dient als Rohwasser für
zentrale Umkehrosmoseanlagen in Dialy-
sezentren. Im Vergleich zum Trinkwasser
ist die Qualität und die Quantität darin sus-
pendierter und gelöster Stoffe wesentlich
verändert.

Ein erheblicher Anteil der im Trinkwasser
vorhandenen organischen Verbindungen
wurde über die Aktivkohlefiltration ent-
fernt. Das eventuell zu Desinfektions-
zwecken bereits vom Wasserwerk zuge-
setzte freie Chlor wurde katalytisch neu-
tralisiert. Mit Hilfe einer nachgeschalteten
Enthärtungsanlage wurden härtebildende
Kationen, überwiegend die zweiwertigen
Calcium- und Magnesium – Ionen, gegen
einwertige Natrium – Ionen ausgetauscht.
Sie sind nun stattdessen in entsprechen-
der Menge im Weichwasser gelöst. Die
im Trinkwasser enthaltenen Anionen er-
scheinen nahezu unverändert auch im
Weichwasser.

Von der erhöhten Natriumkonzentration
abgesehen, kommen eventuell neue Par-
tikel und Verbindungen hinzu, die ihren Ur-
sprung in den genannten Aufbereitungs-
prozessen haben. Es sind überwiegend
biogene Verunreinigungen. Biofilme ent-
stehen sehr rasch auf den großen Ober-
flächen der Aktivkohlegranulate und mit-
unter auf den Kügelchen der Austauscher-
harze. Bisweilen sind sie auch auf den
medienberührenden Teilen der Rohr- und
Schlauchleitungen zur Umkehrosmose-
anlage zu finden. In diesen Biofilmen fin-
det ein reger Stoffwechsel statt: Mikroor-
ganismen werden darin zersetzt oder ver-
mehren sich. Stoffwechsel- und Zerset-
zungsprodukte, sowie tote und lebende,
vermehrungsfähige Zellen können an das
vorbeifließende Wasser abgegeben werden
und erscheinen schließlich in gelegentlich
nicht unerheblichen Mengen im Weich-
wasser.

Mit Hilfe der Umkehrosmoseanlage kön-
nen solche, während des Aufbereitungs-
prozesses nicht beeinflussten oder neu hin-
zugekommenen Partikel und Substanzen
zum größten Teil entfernt werden. Von ei-
nigen Ausnahmen abgesehen, beträgt die

Rückhalterate einer optimal funktionie-
renden Umkehrosmoseanlage für viele ge-
löste Bestandteile (Tab.) zwischen 90 bis
99 Prozent und für suspendierte Partikel
inklusive Mikroorganismen annähernd
100 Prozent. Die Trenngrenze verfügbarer
Membranen liegt zwischen 0,0001 und
0,01 µm. Das Rückhaltevermögen einer
Umkehrosmosemembran ist von den Ei-
genschaften der abzutrennenden Sub-
stanzen, dem verwendeten Membrantyp
und von verschiedenen Betriebspara-
metern abhängig, beispielsweise der Was-
sertemperatur und dem angelegten Be-
triebsdruck.

Prinzipien der Aufbereitung
von Dialysewasser –

vom Wasserwerk zum Dialysegerät (Teil 3)

Wasser für die Hämodialyse

muss hinsichtlich mikrobiolo-

gischer und chemischer Inhalts-

stoffe bestimmten Qualitäts-

normen entsprechen. Dialyse-

wasser soll vor allem frei von

suspendierten Partikeln und

möglichst arm an gelösten

Stoffen sein. Das Ziel ist es, ein

einheitlich reines Lösungsmittel

für definierte Rezepturen von

Dialysierflüssigkeiten zur Ver-

fügung zu stellen. Trinkwasser

ist hierzu nicht geeignet, da es

solche Anforderungen nicht

erfüllt. Es muss vielmehr ent-

sprechend weiter aufbereitet

werden. Die einzelnen Herstel-

lungsschritte beschreibt Mikro-

biologe Dr. Arnd Goppelsröder

in unserer dreiteiligen Reihe.

Tab.1: Rückhalterate einer gewickelten Composite-Membran bei

einem Betriebsdruck von 14-18 bar für einige ausgewählte

Substanzen (kombiniert nach Angaben von Nörpel, 1994)
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Prinzip der Umkehrosmose

Das grundlegende Phänomen zum Ver-
ständnis der Umkehrosmose (engl. Re-
verse Osmosis, RO) ist der Vorgang der
Osmose.

Ist eine wässrige Lösung und das entspre-
chende reine Lösungsmittel durch eine
(in der Praxis unrealistisch) nur für Wasser-
moleküle durchlässige, semipermeable
Membran getrennt, kann Folgendes be-
obachtet werden: Zunächst ist auf beiden
Seiten mit jeweils gleichem Volumen und
gleich hohen Flüssigkeitsständen ein
identischer hydrostatischer Druck einge-
stellt (Abb. 1.1). Aus dem Lösungsmittel
diffundieren Wassermoleküle durch die
Membran auf die Seite der Lösung im Be-
streben, einen Konzentrationsausgleich
zwischen den beiden Flüssigkeiten herzu-
stellen. Diese spezielle Form der Diffusion
durch eine semipermeable Membran hin-
durch wird als Osmose bezeichnet. Die
sich hierdurch immer weiter verdünnende
Lösung nimmt infolge der Wasserauf-
nahme an Volumen zu, ihre Flüssigkeits-
säule steigt, diejenige auf der Lösungs-
mittelseite sinkt. Gelöste Bestandteile pas-
sieren im Idealfall die Membran hierbei
nicht. Schließlich wird ein Gleichgewicht
erreicht zwischen der Kraft, welche die
Wassermoleküle des Lösungsmittels durch
die Membran auf die Seite der wässrigen
Lösung treibt und dem hydrostatischen
Druck, der ihr auf Seiten der Lösung in-
folge der höheren Flüssigkeitssäule ent-
gegen wirkt (Abb. 1.2). Gleiches kann
übrigens auch bei Lösungen unterschied-
lich hoher Konzentration beobachtet wer-
den, die durch eine derartige Membran
getrennt sind. Dieser hydrostatische
Überdruck wird als »osmotischer Druck«
bezeichnet.

Umkehrosmose

Bei der Umkehrosmose werden die Druck-
verhältnisse auf beiden Seiten manipu-
liert. Legt man über eine Druckerhö-
hungspumpe einen Druck auf Seiten der
Lösung an, der größer ist als der zu er-
wartende osmotische Druck (Abb. 1.3),
werden die Wassermoleküle durch die
Membran in umgekehrter Richtung aus
der Lösung zum Lösungsmittel hin trans-
portiert (Abb. 1.4).

Abb. 1: Stark schematische Darstellung von Osmose und Umkehrosmose (Erläuterungen im Text)

Abb. 1.1

Abb. 1.2

Abb. 1.3

Abb. 1.4
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Abb. 2: Schematischer Querschnitt durch ein Wickelmodul (Erläuterungen im Text)

Die zentralen Umkehrosmose-
anlage im Dialysezentrum

Das Kernstück einer Umkehrosmosean-
lage ist ein Druckkörper, der die Umkehr-
osmosemembran beherbergt. In Dialyse-
zentren werden heutzutage fast aus-
schließlich Wickelmembranmodule ver-
wendet, die in ein Druckrohr eingepasst
sind. Eine Anordnungsmöglichkeit beim
Wickelmembranmodul besteht darin, zwei
Membranen spiralförmig um ein zentrales,
gelochtes Sammelrohr zu wickeln. Es wer-
den überwiegend mehrschichtig aufge-
baute Membranen (Asymmetrische Memb-
ranen und Composite-Membranen) ver-
wendet, die aus einer dünnen, für die
Stofftrennung verantwortlichen Trenn-
oder Sperrschicht, und einer aus ein- oder
mehreren Lagen bestehenden stabilisie-
renden Stützschicht zusammengesetzt
sind. Die Wicklung erfolgt so, dass sich
die Trenn- und die Stützseiten der beiden
Membranen jeweils gegenüber liegen.
Dazwischen sind jeweils netzförmige Ab-
standshalter (Spacer) eingelegt. Die Stütz-
seiten werden zusammen mit den sie tren-
nenden Spacer am Rande der Membran-
bahnen verklebt und hierdurch abge-
dichtet (Abb. 2).

Weichwasser (=»Lösung«), jetzt als »Roh-
wasser« oder englisch »Feed« bezeichnet,
wird unter Druck kontinuierlich in dieje-
nigen Zwischenräume geleitet, die durch
die Trennschichten zweier gegenüberlie-
gender Membranbereiche begrenzt wer-
den. Der hierbei angelegte Druck beträgt
bei vielen Anlagen in Dialysezentren zwi-
schen 10 und 20 bar.

In der Folge werden Wassermoleküle durch
die Trennschichten auf die andere Memb-
ranseite gedrückt und in die von den Stütz-

schichten begrenzten Zwischenräume auf-
genommen. Letztere kommunizieren nur
mit dem zentralen Sammelrohr, in welches
das Produktwasser geleitet wird. Das Pro-
duktwasser ist wesentlich niedriger kon-
zentriert, als das Rohwasser und entspricht
annähernd dem »Lösungsmittel«. Es wird
jetzt als »Umkehrosmosewasser« oder
»Permeat« bezeichnet und vom Sammel-
rohr über einen Druckminderer ins Ver-
sorgungssystem des Dialysezentrums ge-
speist.

Auf der Rohwasserseite der Modulwicklung
entsteht eine zunehmend konzentrierte
Lösung, das »Konzentrat« oder »Retentat«,
welches kontinuierlich in den Abfluss ge-
leitet werden muss. Würde dies nicht ge-
schehen, erhielte man eine so hoch kon-
zentrierte Lösung, dass das Löslichkeits-
produkt einzelner gelöster Bestandteile
überschritten (»Scaling«) oder Kolloide
instabilisiert (»Fouling«) und ausfallen
würden. Ähnliche Probleme könnten sus-
pendierte Partikel hervorrufen, die zuneh-
mend auf der Membranoberfläche abge-
lagert würden (»Silt«). Niederschläge auf
der Membran beeinträchtigen deren Ef-
fektivität erheblich oder verblocken sie voll-
ständig. Infolge des ständigen Zuflusses
von Rohwasser und des Ableitens von über-
schüssigem Konzentrat (vgl. Abb. 2) wird
jedoch eine über die Membranoberfläche
streichende Strömung erzeugt, durch die
solche Probleme verhindert oder minimiert
werden (Querstrom-Filtration, Cross-Flow-
Filtration).

Ein Regelventil am Konzentratabgang
steuert den Anteil des zu verwerfenden
Konzentrats, des nachfließenden Roh-
wassers und damit auch das Verhältnis
von Konzentrat zu Permeat.

Schlussbemerkung

Mit der Beschreibung der Umkehrosmose
liegt Ihnen nun das letzte geplante Element
in der Trilogie »Prinzipien der Wasserauf-
bereitung in der Dialyse – vom Wasserwerk
zum Dialysegerät« vor. Damit sind wir
allerdings noch nicht direkt »am Dialyse-
gerät« angelangt. Aufbereitungsprozesse,
die insbesondere die hygienische Quali-
tät von Permeat bis zur Einspeisung ins
Dialysegerät betreffen, wurden nicht an-
gesprochen. Diese Problematik wurde
bereits in früheren Beiträgen in Dialyse
aktuell ausführlich diskutiert.
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