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KIVONAT A tanulmadny a gydgyszergydri szennyvizek kezelési
technoldgidit (nedves oxiddcio; szuperkritikus oxiddcid; biold-
giai és oxiddcids eljdrasok) foglalja dssze réviden. Kisérletek
azt mutattdak, hogy az dtlagositott gyogyszergydri szennyvizet
(KOlbef:1500 mg/L) eleveniszapos rendszerrel poralaku aktiv-
szén-adagolds mellett 88%-os hatdsfokkal lehetett lebontani.

A kommundlis szennyvizzel higitott, 4500 mg KOI/L koncentrd-
ciéju anyaltgokat kétlépcsbs bioldgidval (anaerob, majd aerob)
eredményesen lehetett kezelni (92%-os hatdsfok).

A bioldgiai tisztitdssal a gyégyszermaradékokat (PhAC) nem lehet
teljesen lebontani. A tisztitott szennyviz elvezetésével a gyégy-
szermaradékok a befogaddkba (folyd, to) keriilnek. A befogaddk
nagyon gyakran az ivovizellatdst biztositjdk, és igy a gyogyszer-
maradvanyok az ivévizben (5-200 ng/L) is megjelennek. A magyar
tanulmdny szdzhét, Dundbdl vett mintdt 6t mintaveételi idészak
alatt 6sszehasonlitott, és 52 PhAC vegyiilet jelenlétét detektdltdk
a Dundnak ezen a szakaszdn.

KULCSSZAVAK szuperkritikus oxiddcids; nedves oxiddcio;
eleveniszap+zeolit adagolds; eleveniszap+aktivszén adagolds;
kétlépcsds (anaerob - aerob) bioldgiai tisztitds; gyogyszer-
maradvdnyok; gyogyszer-maradvdnyok az ivévizben, gydgyszer
maradvdnyok eltdvolitdsa; parti sziirés hatékonysdga

Viz ES TUDOMANY

Gyogyszergyari szennyvizek
tisztitasa és a tisztitott szennyvizzel
tavozo gyogyszermaradékok

eltavolitasa

BEVEZETES

A gyobgyszergyari szennyvizek tisztitasa, illetve kezelése foga-

lomkorébe az alabbi szennyvizek, illetve szennyezett vizek tisz-

titasa tartozik:

a.) gyégyszergyari szennyvizek kdzcsatornaba bevezetés el6tti
el6kezelése, 6nallo biologiai tisztitas, kommunalis szenny-
vizzel torténd kozos tisztitas és a tisztitott szennyviz utdke-
zelése;

i

a tisztitott szennyvizzel tavozé gydgyszermaradvanyok elta-
volitasa, hogy megakadalyozzuk a felszini vizek, vizbazisok
elszennyez&dését. A maradvany fogalom alatt az emberi
hulladéklerakdokbdl, allatgydgya-
szatbdl és takarmanyadalékokbol szarmazd gyogyszerma-

gyogyszerfogyasztasbol,

radékokat értjuk.
Az elmult 30 év komoly fejl6dést hozott mind a szennyviztiszti-
tasi, mind a tisztitott szennyviz utdkezelési technologiai eseté-
ben, de az esetek j6 részében a koltségek olyan tekintélyesek,
hogy sok orszag gazdasagilag nem tudja vallalni az 0 techno-
l6giak bevezetését. Ennek kovetkeztében a gyakorlatban a jol
ismert, altalanosan elterjedt eleveniszapos technolégiai meg-
oldasoknal kell maradni. A j6l Uzemel6 eleveniszapos tisztitasi
technolégiaval a befogadok vizmindségi igénye (KOI; BOI5) al-
taldban kielégithetd, de a gydgyszermaradékokat és azok me-
tabolit termékeit ezzel a technolégiaval nem lehet eltavolitani.

A gybgyszergyari szennyvizek tisztitasaval részletesebben, mig
a tisztitott szennyvizzel tavozd gydgyszermaradvanyok eltavoli-
tasaval kapcsolatban csak szakirodalmi szinten foglalkozunk. A
gyogyszergyari szennyviz tisztitasi kisérleteit és vizsgalatait az
El& Bolygé Kft. 2016-2018 kdzott végezte.

1. GYOGYSZERGYARI SZENNYVIZEK KEZELESE

1.1 NAGY KONCENTRACIOJU, TOMENY GYOGYSZERGYARI
SZENNYVIZEK KEZELESE

Nagy koncentracioju, tomény gyogyszergyari szennyvizek keze-
|ésére Li et al. (2015) a nedves oxidaciot (WAO), a szuperkritikus
oxidacids technolégiat (SCWO) és az égetést javasolja.

Nedves oxidacié (WAO)

A nedves oxidacié elve azonos az 1958-ban bevezetett Zim-
mermann-eljarassal. A WAO-oxidacié magas hémérsékleten
(150-350 °C) és nagy nyomason (0,5-20 MPa) torténik levegd
vagy tiszta oxigén jelenlétében. Az oxidaci6 hatasara a szerves
szennyezd anyagok oxidativ bomlasa megy végbe, ennek ered-
ményeképpen szervetlen vagy kis molekulaju szerves anyagok
képzddnek. A KOl-eltavolitas hatasfoka nedves oxidacioval alta-
laban 60%-96%. A legtdbb esetben a nedves oxidaciét bioldgiai
kezelés koveti.
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Szuperkritikus oxidacidés technolégia (SCWO)

Az eljaras elve, hogy a vizh6meérsékletet és a nyomast a kritikus
pontra emelik (Tc = 400 °C; pc = 24 MPa). Ezen érték felett a
viz szuperkritikussa valik, ezt kdvetéen a szuperkritikus vizhez
oxigént vezetnek. llyen korilmények kozott a szerves anyagok
oxidacioja gyorsan végbemegy. A magas reakciéo-hémérsékleten
(400-600 °C) az oxidacié sebessége felgyorsul, és a szennyvizben
lévd szerves anyag néhany masodperc alatt oxidalodik. A szer-
ves anyag CO,-, N,-, H,- és H,O-, kloridionokra bomlik, fémsék
is képzédnek, a nitrocsoport N,-né, a kén pedig szulfatta alakul.
Ez a modszer némileg hasonlit az egyszer( égési folyamathoz,
amely sok hét bocsat ki az oxidacié soran. Az SCWO-modszernél
a szerves anyagok eltavolitasi hatasfoka kb. 99,99%. Az eljaras
nagy hatékonysagu, energiatakarékos, és masodlagos szennye-
z6 anyagok nem keletkeznek. A nagyon szennyezett szennyvizek
(anyalug) kezelésénél az eljaras nagyon eredményes.

Egetés

A hulladék elégetésénél feleslegben kell adagolni oxidalé leve-
gbt. Az égetbberendezésben a szennyvizben talalhat6 szennyezd
anyagok magas hémérsékleten oxidativ bomlas kovetkeztében
lebomlanak, és égéstermék formajaban tavoznak. Az égetéssel
nagymeértékben csokkenthetd a szennyviz mennyisége, mikdzben
a hé visszanyerhetd. Ez a modszer lehetdvé teszi a hulladék teljes
oxidacidjat, és a végtermék artalmatlan anyag. A KOlI-eltavolitas
hatasfoka 99,5%, ezért az égetés alkalmas nagy szervesanyag-tar-
talmu vagy magasabb flitéértékd hulladékok kezelésére.

1.2 FIZIKOKEMIAI KEZELES

A gyogyszergyari szennyvizek fizikai-kémiai kezelése magaban
foglalja a kiegyenlitést, a semlegesitést, a pH bedllitasat, a koa-
gulacidt, a szlrést, a flokkulaciot, az Ulepitést és az adszorpciét.
Az eljarasok jol ismertek, és a szennyvizkezelésben széleskor(-
en alkalmazzak 6ket, ezért részletes targyalasukkal nem foglal-
kozunk (Gupta et al., 2004).

1.3 GYOGYSZERGYARI SZENNYVIZEK BIOLOGIAI TISZTITASA

(2004) részletesen ismertetik. Az aldbbiakban réviden bemutat-
juk az irodalmi értékelést. A gydgyszergyari szennyviz biologiai
tisztitasa mind az aerob, mind az anaerob kezelési rendszere-
ket magaban foglalja. Hagyomanyosan aerob kezelési rendsze-
rek az eleveniszapos, a hosszu tartézkodasi idejU, kis terhelés(
rendszerek. Az eleveniszapos rendszer és hordozéanyag (aktiv
szén, biotoltet) kombinaciét is alkalmazzak. Ezenkivil az aerob
bioszlir6k (csepegtetdtest, forgd tarcsas rendszerek) alkalma-
zasa is altalanos. Az anaerob kezelés magaban foglalja a memb-
ranreaktorokat, a folyamatos keverés( tartalyreaktorokat, a fel-
aramlo szlir6ket (anaerob sz(irék) és a fluid agyas reaktorokat.

Eleveniszapos eljaras

A gybgyszergyari szennyvizek kezelésénél az eleveniszapos el-
jaras még ma is az egyik leghatékonyabb és leggazdasagosabb
eljaras. Példaul az eljaras nagyon hatékonyan alkalmazhaté a
terc-butanol eltavolitasara, amely a gyégyszergyartasban szo-
kasos oldoszer, és amelyet anaerob kezeléssel nem lehet lebon-
tani. Az 1,05 kg KOI/m3d terhelésnél, 17 6ras HRT (hidraulikus
tartézkodasi id8) és 1 mg/L oldottoxigén-koncentracié mellett
a terc-butanol az eleveniszapos eljarassal teljesen eltavolithato.
Megallapitottak, hogy eleveniszapos eljdrassal a gyogyszergyari
szennyvizek kommunalis szennyvizekkel k6z6sen hatékonyab-
ban kezelhet6k. A vizsgalatot kulonféle iszapterhelésnél (0,14-
0,16; 0,17-0,19 és 0,20-0,26 kgBOI/kgMLVSS/d) végezték, és az
elfolyé BOI 50 mg/L érték alatt volt. Az atlagos TOC-, KOI- és
BOI-cs6kkenés kb. 80, 80, illetve 99% korul mozgott. Az eleveni-
szap Ulepithet8sége jonak mondhaté (SVI 65-72).

A Merck gyogyszergyartd cégnél a gyégyszergyari-kommunalis
szennyvizkeverék eleveniszapos tisztitasa szintén eredményes
volt. A tapanyag-mikroorganizmus arany (F/M) 0,15-0,25, az
iszapszervesanyag-koncentracio (MLVSS) 3500 mg/L, HRT 4 nap,
és a minimalis DO (oldott oxigén) 3 mg/L koncentraci6értékénél
a BOI5-eltavolitas hatékonysaga 94, illetve 98% volt. Megallapi-
tottak, hogy a TKN és az NH4-N eltavolitasa 65, illetve 59% volt.
Megfigyelték azt is, hogy a rendszer m(ikddése a 0,19 és 0,30
kozotti F/M aranynal stabil és hatékony, de 0,15-nal kisebb F/M

arany esetében az eleveniszapos rendszerben gyakori a fonalas
baktériumok elszaporodasa.

Poritott aktiv szén (PAC) adagolasa az eleveniszapos (ASP)
medencébe

A gyoégyszergyari szennyviz az eleveniszapos rendszerbe ada-
golt poritott aktiv szén (PAC) adagolasa mellett eredményesen
tisztithato. Kuldonbozd tisztitdegységeket hasonlitottak 6ssze,
példaul az eleveniszap-eljarast (ASP), a PAC-ASP rendszert, a
szemcsés aktiv szént (GAC) és a gyantaoszlopot vizsgaltak. Az
Uzembdl szarmazd szennyviz O-nitroanilint (0-NA), 2-nitrofen-
olt (2-NP), 4-nitrofenolt (4-NP), 1,1,2-triklor-etant (TCE), 1,1-dik-
|6r-etilént (DCE) és fenolt tartalmazott. Az ASP-, a PAC-ASP és a
GAC-rendszer mind hatékonyan tavolitotta el a fenolt, a 2-NP-t
és a 4-NP-t, mig a gyantaoszlop a fenolt nem kototte meg. ATOC
eltavolitasat tekintve az ASP és a PAC-ASP hatékonyabbnak bi-
zonyult, mint 6nmagaban a GAC vagy a gyantaoszlop. Megalla-
pitottak, hogy szervesanyag-eltavolitasra a PAC-ASP rendszer a
leghatékonyabb eljaras. A szineltavolitas szempontjabol a PAC,
a GAC és a gyanta alkalmazasa a leghatékonyabb.

Csepegtetdtest

A csepegtetd szlrd teljesitményének vizsgalatanal kiderult,
hogy egy nagy sebességl csepegtetd sz(ir6 képes a szennyvizek
el6tisztitadsara. Az elfoly6é BOI szintje kevesebb, mint 100 mg/L.
A csepegtetd sz(ir6 KOI- és BOl-eltavolitasi hatékonysaga 26,8
g BOI/md atlagos OLR (szervesterhelés-sebesség) mellett 43-
88%, illetve 58-87% volt. Egy biolégiai sz(iré énmagaban nem
tud olyan elfoly6viz-min6séget biztositani, amely kielégitené a
felszini vizek vizmin&ségi igényét, ezért a csepegtetbtest utan
eleveniszapos vagy egyéb utétisztitasi eljaras (UV, UV/O, O,/
H,0O, stb.) alkalmazasa szikséges.

Teljes oxidaciés rendszer (oxidacids arok)

A teljes oxidacidés eleveniszapos eljaras a biologiailag nehezen
bonthat6 szennyvizek kezelésére régota ismert eljaras. Kalon-
b6z6 tipusu gyodgyszereket eldallitd mumbai gyogyszergyar
szennyvizeinek kezelhet6ségét tanulmanyoztak egy oxidaciés
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arokban 1-3 nap HRT (hidraulikus tartézkodasi id6) tartomany-
ban, ami 8-16 napos SRT-nek (szilardanyag-tart6zkodasi id6-
nek) felelt meg. A reaktor atlagos MLVSS-koncentracioja 3000
és 4800 mg/L kozott valtozott a vizsgalati idészak alatt. A tanul-
many azt mutatta, hogy ezzel az eljarassal atlagosan a befolyd
KOI korulbelul 86-91%-a és a fenolok 50%-a tavolithato el. Ter-
mészetesen mas kis terhelés(, aerob teljes oxidacidés rendsze-
reknél a tisztitasi hatasfok szintén a fenti érték korul varhato.

Anaerob sziird

Az anaerob szlr6 (hordozéanyagra telepitett biomassza) telje-
sitményét egy Missouri allambeli springfieldi gydgyszergyarban
tanulmanyoztak. Kétnapos HRT, 0,37-3,52 kg KOI/m3d terhelés
(OLR) és 1000-16 000 mg/L befolyd KOI-koncentracié esetén a
KOl-eltavolitas hatasfoka 93,7-97,8% volt. Az anaerob sz(réknél
a biomasszahozam jéval kisebb. Ez nagy el6ny az aerob rendszer-
rel 6sszehasonlitva. Az eltavolitott KOI-ra vonatkoztatott biomasz-
szahozam értéke 0,027 gVSS/g KOI. A tanulmany feltarta, hogy 48
6ras HRT és 1000 mg/L KOI-koncentracié esetén az anaerob keze-
lés legalabb olyan hatasfokud, mint az aerob kezelés. 0,51 kg/m3d
terhelésnél és 4,7 napos HRT esetén a mezofil reaktor KOI-elta-
volitasi hatasfoka nagyobb (97%), mint a termofil reaktoré (89%).

Anaerob hibrid reaktor

Az anaerob hibrid reaktor altaldban a szuszpenziés (UASB) és a
biomassza-hordozbanyagra telepitett anaerob bioszlrd kombi-
nacidja. A reaktor kialakitasa henger alakd, ahol a reaktor aljan
szuszpenzids rendszer, majd efolétt az anaerob biosz(iré helyez-
kedik el. A betaplalas a reaktor aljan térténik, a szennyviz ke-
resztilhalad a szuszpenziés részen, majd a szennyviz biosz(irén
keresztll tavozik a reaktorbdl. Az anaerob rendszerek kozul je-
lenleg ez a leghatékonyabb reaktorkialakitas. A technolégia nép-
szer(i a koncentralt ipari szennyvizek tisztitdsanal. Ez a reaktor
életképes alternativat jelent a folyamatosan elkevert reaktorok-
kal, az UASB-rendszerrel, az anaerob sz(ir6kkel és az anaerob
fluidizalt agyas reaktorokkal szemben. A vizsgalat azt mutatta,
hogy az izopropanol, az izobutanol és a 2-butanol szinte teljes
mértékben lebonthato, az anaerob hibrid reaktor segitségével

3,5-4,5 kg KOI/m?3d terhelésnél és 2 napos HRT-tartomanyban a
reaktor 97%-os KOl-eltavolitasi hatasfokot ért el. A reaktor azon-
ban a terc-butanolt csak 58%-o0s hatasfokkal tudta lebontani. A
tapasztalat azt mutatja, hogy a gydgyszergyari szennyvizek tisz-
titdsanal az anaerob kezelést kdvetéen utdkezelésre masodik
fokozatként eleveniszapos rendszert célszer( alkalmazni.

Kétlépcsés bioldgiai rendszer

A gyogyszergyari szennyvizek tisztitasanal a kétlépcs6s biologiai
rendszer altalaban jobb min8ségl elfolyd szennyvizet biztosit,
mint az egylépcsds bioldgiai rendszer. Kétlépcsds bioldgiai rend-
szernél az anaerob |épcsét egy eleveniszapos fokozat koveti. Az
anaerob fokozattal 0,7 kg KOI/m3d napi optimalis szerves terhe-
|és és 30 napos HRT mellett 89 és 91%-os KOI- és BOI-eltavolitasi
hatékonysag érhetd el. Az elfoly6 szennyviz KOI-értéke 2300 mg/L.
Ezt kdvette az eleveniszapos 1épcsd, ahol 4 napos optimalis HRT
esetén a KOI- és a BOl-eltavolitas 96, illetve 97%-ra nétt. A végsd
elfoly6 szennyviz KOI-értéke 290 mg/L, a BOI pedig 50 mg/L volt,
ami megfelelt az 6nt6z6viz minéségére vonatkozo eldirasnak.

1.4 OXIDACIOS RENDSZEREK

A fotokémiai oxidacio, mas néven ultraibolya fotokatalitikus oxi-
daci6 az UV-sugarzas és az oxidalészer kombinacidja. Az oxida-
|6szerekbél képz6d6 szabad gyokdk a nehezen bonthaté szer-
ves anyagot képesek oxidalni. Az UV és az oxidalészerek tipusai
szerint a fotokémiai oxidacié lehet UV/0,; UV/H,0; UV/H,0,/0,
stb. Az ézon (O,) énmagaban képes oxidalni, de a kombinalt
eljarasok, az 6ézon és hidrogén-peroxid kombinacidja (0,/H,0,)
és a foto-Fenton-eljaras szintén hatékony oxidacios eljarasok.
0,)
és ezek kombinacioéi széles kdrben elterjedtek, elé- és utdkeze-

Az oxidaciés modszerek (fotokatalizis; 6zon; UV/O,; O,/H,
lésre gyakran alkalmazzak Oket. Vitathatatlan, hogy a felsorolt
oxidacios eljarasok az ellenalld szerves anyagok kezelésében
meghatarozéak lehetnek (Guo et al., 2017).

1.5 MEMBRAN ES ULTRASZURES
A membranra hato er6 hatasara a vizben 1évé komponens sze-
lektiven elvalaszthaté az anyagkeveréktdl. Ily modon el kell érni

a célanyag elvalasztasat a keveréktél. Szamos membranelva-
lasztasi technika ismeretes a szennyvizkezelésben. Mint példaul
a mikroszUrés, az ultraszirés, a forditott ozmozis és az elekt-
rodializis. A membran- és ultrasz(irési technolédgiak az elmult
évtizedekben hallatlan gyors fejl6dést mutattak, és ezeket tobb
helyen alkalmazzak, de altaldnosan alkalmazott technolégiak-
nak még nem tekinthet6k (Gupta et al., 2004).

2. KiSERLETI MUNKA

A biolégiai lebonthatésag a szennyviz egyik legkritikusabb
mindségi paramétere. A bonthatésag meghatarozé szerepet
jatszik nemcsak az alkalmazandé szennyvizkezelési technolo-
gia kivalasztasaban, hanem a szennyviz varhaté min&ségének
meghatarozasaban is. A gyogyszergyari szennyvizben a szerves
anyagok biolégiai bonthatéséga széles skalan mozog. Altalanos-
sagban az aldbbiak mondhatdk:

+ A nagy molekulatdmegl szerves anyagok biologiailag nehe-
zebben oxidalédnak, mint a kisebb molekulatomeg( anyagok.
biolégiai oxidacio folyamata lassubb, mint alacsony koncent-
raciok esetén.

+ Az alifas szénhidrogének kénnyebben bomlanak, mint a teli-
tetlenek.

* A helyettesitett és tovabbi csoportok csokkentik a biologiai
oxidacio sebességét.

+ A harmas kotott szénatomot tartalmazé szerves anyagok
biolégiailag nehezen oxidalhatok.

A megfeleld BOI5/N/P arany a hatékony lebontas el&feltétele. A
kommunalis szennyviz optimalis értéke 150/5/1. A gybgyszer-
gyari szennyvizek bioldgiai tisztitasanal is a BOI5/N/P arany be-
allitasa mértékado.

2.1 LABORATORIUMI FELSZERELESEK

Folyamatos laboratériumi méret( eleveniszapos berendezés

A laboratériumi szennyviztisztitd berendezést és annak vazla-
tos abrajat az 1. abra szemlélteti. A készulék a gyakorlatbol jol
ismert eleveniszapos rendszer elvével és felépitésével azonos.
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1. abra: Labor méretd,
eleveniszapos berendezés
elvivézlata

Levegdztetdbdl (V = 5 liter) és utdulepitébdl (V = 3 liter) all.

A nyers szennyvizet adagoldszivattyd taplalta a levegdztetd
reaktorra. Az utollepitébdl az eleveniszapot a levegdztetbe
recirkulaltattuk (R = 0,6). A kisérleteket 5-48 6ras tartézkodasi
id8 mellett végeztik, mdédositott zeolit- (MZ) és aktivszén-ada-
lékanyaggal és anélkul. Az MZ- és az aktivszén-adagolas célja
a biolégiai lebontds folyamatanak felgyorsitasa volt. Az MZ és
az aktiv szén szemcseméret-eloszlasa 10-110 pm kozoétt volt.
Az MZ-adagolas az iszapkoncentracidhoz viszonyitva 15%. Az
aktivszén-adagolas a befoly6é nyers szennyvizre vonatkoztatva
60 mg/L. Az oxigénszint ellenérzése céljabdl oxigénméré szon-
dat alkalmaztunk.

Folyamatos laboratériumi méretii anaerob

kisérleti berendezés

A folyamatos laboratériumi méretl rothasztéberendezés vaz-
latos abrajat a 2. abra szemlélteti. Az eljaras teljesen elkevert
reaktorbol (V = 20 liter), szilard-folyadék elvalaszté Ulepitébdl
(V = 15 liter) és az iszaprecirkulaciébdl (R = 0,7) épult fel. Tulaj-
donképpen a gyakorlatbol ismert Ggynevezett kontakt anaerob

rendszer (,eleveniszapos-anaerob”) elvére épult fel a beren-
dezés. A szilard-folyadék elvalasztast az elfoly6 vizbél a szilard
anyagok Ulepitésével és s(ritésével végeztiuk, ami széles kor-
ben alkalmazott megoldas. Az anaerob kisérletek leirasa a ko-
vetkez@: Az anaerob berendezést 20 liter szennyvizzel toltottuk,
amely anaerob aktiv iszapot tartalmazott 5,0 g/L koncentraci-
6ban. A reaktorban 4 és 6 napos tartézkodasi id6t (HRT) alli-
tottunk be. A kisérletekhez hasznalt anaerob iszap az E-pesti
szennyviztisztito teleprél szarmazott. Az anaerob reaktor hé-
mérsékletét 35 °C-on tartottuk.

2. &bra: Labor méretti kontakt
anaerob berendezés elvi vézlata

3. MERESI EREDMENYEK ES ERTEKELESUK

3.1 A SZENNYVIZ JELLEMZESE

Egy nagy magyar gyogyszergyar atlagolt szennyvizét, a verat-
raldehidet, valamint a cianmentesité anyalltgjanak bioldgiai le-
bonthatdsagat vizsgaltuk. A szintetikus gydégyszerkészitmények
gyartasa soran a szennyviz nagy koncentracidban tartalmazott
alkoholokat és ecetsavat, toluolt, xilolt és mas benzoltermékeket,
valamint klérozott szénhidrogéneket (klér-benzol, diklér-etan,
benzol-klorid). Ezenkivil az 6sszes szennyviz vajsavat, formalde-
hidet, dimetil-amint, dimetil-formamidot, natrium-tartaratot,
szulfanilsavat, dimetil-szulfatot, ammoniumsodkat, egyéb szer-
vetlen sokat, savakat és lugokat tartalmazott.

3.2 AHAGYOMANYOS PARAMETEREK VIZSGALATA

A szennyviz 6sszetételére jellemz8 hagyomanyos komponen-
sek, nevezetesen a KOI, BOI5, NH4-N, 6sszes P, 0sszes sok,
szuszpendalt sziladrd anyagok, szerves olddszeres extraktumok
meérését a standard modszerekkel végeztik. A szennyviz vizmi-
ndségi paramétereit az 1. tablazat foglalja 6ssze.

Szennyvizparaméterek Szennyviz tipusa
Atlagolt Veratraldehid Cianmentesité
szennyviz anyaliig anyaliig
pH 7,0 13,1 9,6
KOI (mg/L) 4900 212 060 40 568
BOI;s (mg/L) 2890 68 492 4770
BOIs/KOI ardny 0,59 0,33 0,12
Szerves N (mg/L) 10,3 56 1512
Osszes P (mg/L) 34 10,5 10,6
NH4-N (mg/L) 116 110 375
NOs-N (mg/L) 10,0 52 6,1
CCls-extrakt (mg/L) 51 18 12
Osszes s6 (g/L) 6,2 183 99

. tabldzat: A szennyvizek vizsgalati eredményei

3.3 AZ ATLAGOLT SZENNYViz MINOSEGE

Az atlagolt szennyviz KOI-, BOI5-, ¢sszesso- és ammoniakon-
centracioi, amelyek jellemzik a szennyez8dés mértékét, viszony-
lag nagy értékliek voltak. A szervesnitrogén- és foszforkoncent-
raciék azonban rendkivil alacsonyak voltak. A KOI/BOI5/N/P
atlagos aranya 1441/850/40/1 volt. Mivel a nyers szennyviz fosz-
fortartalma tul alacsony volt a hatékony biolégiai lebomlashoz,
mg/L-re emeltik. Ennek megfelel8en az atlagos tapanyagarany
176/103/5/1 lett a szennyvizben. A BOI5/KOI arany viszonylag
magas volt. Ez azt jelentette, hogy a szennyviz jelentés mennyi-
ségl bonthatd szerves vegylletet tartalmaz.

3.4 AZ ANYALUGOK MINOSEGE

Az anyaltg mindkét tipusa rendkivil szennyezett volt, ezt mu-
tatja a nagy KOI-érték. A veratraldehid anyaltgnak 212 g/L, a
cidnmentesitd anyalignak pedig 40 g/L KOl-értéke volt. A
BOI5-értékek és a BOI5/KOI aranyok alacsony értékek voltak,
kialénosen a cidnmentesité anyalugnal. A foszforkoncentracié
mindkét anyaltigban meglehetdsen alacsony volt, ezért a biolé-
giai kezelés biztositasahoz tovabbi foszforforrasra (K,HPO,-ada-
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golas) volt szikség. Mindkét anyalig sékoncentraciéja magas
giai kezelése altalaban optimalis szerveskoncentracié esetén is
kétes a sék toxicitdsa miatt. Kovetkezésképpen higitott minta-
kat hasznaltunk a biolégiai bonthatésag vizsgalatahoz.

3.5 LABOR MERETU ELEVENISZAPOS KiSERLETEK

A biolégiai bonthatosag (BD) mértékének és a kezelés optimalis
idejének meghatarozasa érdekében megvizsgaltuk az elfolyo
KOl és a tartézkodasi idd (HRT) kozotti 0sszeflggést.

3.5.1 ATLAGOSITOTT SZENNYVIZ ELEVENISZAPOS KEZELESE

A kezelt szennyviz KOI-jat a HRT flggvényében a 3. abran mu-
tatjuk be. Alacsony, 38%-os tisztitasi hatékonysag mutatkozott
10 6ras HRT-nél. A szerves anyag lebontasa a HRT novekedé-
sével javult, majd 35 6ras HRT-nél az elfolyd szennyviz miné-
sége romlott. Ez a romlas az eleveniszap endogén (nincs elég

3.dbra: Az dtlagositott szennyviznél az elfolyo-KOI és a tartdzkodési
idd Gsszefiiggése

folyadék-KOI és a HRT kapcsolata egy ,,optimumgdrbét” mutat.
A gdrbe minimuma adja az elérhet6 maradék-KOl-értéket. A
maradék-KOl-értéket kb. 24 6ras HRT-id6nél kaptuk meg. Ak-
tivszén-adagolas (60 mg/L) mellett 20, 24 és 36 6ra tartézkodasi
idénél a kdvetkezd elfoly6-KOI-koncentracio-értékeket mértik:

4. dbra: Az dtlagositott szennyviznél az elfolyd-KOl és
a szervesanyag-terhelés osszefiiggése

410, 180 és 270 mg/L. Tekintettel arra, hogy bizonytalan &ssze-
tétell és er6sen szennyezett szennyvizzel van dolgunk, a mini-
malis KOI zeolitadagolas nélkul (kontroll) 817 mg KOI/L, zeolit
(MZ) adagolasaval 590 mg KOI/L és aktivszén-adagolas eseté-
ben 180 mg KOI/L érték volt.

A4. abra az atlagositott szennyviz tisztitdsanal az elfoly6-KOI
és a szervesanyag-terhelés Osszeflggését mutatja. Lathato,
hogy 0,53 kg KOlkg-1d-1 terhelés tartozik a 24 6ras HRT-id6hoz.
Az MZ-adalékanyag hatasat az organikus vegylletek bomlasa-
ra 15, 20, 24 és 36 6ras HRT-értékeknél vizsgaltuk. Az elfolyd
szennyviz min6sége a kontrollhoz képest az MZ-adagolas ha-
tasara 25-30%-kal, aktivszén-adagolas esetében pedig 78%-kal
javult. Az aktivszén-adagolasnal az elfolyé szennyviz KOI-kon-
centraciojanak minimuma 180 mg KOI/L. Az elfoly6 viz min6sé-
ge nagymeértékben javult, de ennek ellenére sem lehetett elérni
a kommunalis szennyviztisztitok tisztitasi hatasfokat (elf. 50-75
mg KOI/L).

és a szervesanyag-terhelés dsszefiiggése

Az 5. abra az eleveniszapos rendszer fajlagos oxigénfogyasz-
tasat mutatja a KOl-terhelés flggvényében. Lathat6, hogy a
terhelés 0,53 kg KOI/kg-1d-1 feletti ndvelése az oxigénfogyasz-
tas lényeges novekedéséhez vezetett. Az alacsonyabb terhelé-
seknél (0,34 kg KOlI/kg-1d-1) nem szamottevd mértékben, de
az oxigénfogyasztas csokkent, ez azzal magyarazhat6, hogy az

5.dbra: Az &tlagositott szennyviznél az oxigénfogyasztas

alacsony szubsztratterhelés hatdsara az iszap endogén légzése
lett a meghatarozé. A bioldgiai kezelésnél a keletkezett eleve-
niszapnal ,fonalasodast” nem tapasztaltunk. Az iszapulepedést
jellemz6 Mohlmann-index 80 ml/g és 110 ml/g kdzott valtozott.

3.5.2 KOMMUNALIS SZENNYVIZZEL HIGITOTT ANYALUGOK
ELEVENISZAPOS KEZELESE

A veratraldehid anyallg eleveniszapos kezelésére kommuna-
lis szennyviz hozzaadasaval kerult sor: 1 liter anyaltigot 59 liter
kommunalis szennyvizzel (KOI:1000 mg/L) higitottunk. A higitott
veratraldehid anyalig KOl-koncentracidja 4500 mg/L volt. A ci-
anmentesité anyalignal 1 liter anyaltghoz + 12 liter szennyvizet
(KOI: 1000 mg/L) adtunk, és a higitott anyalig KOI-koncentraci-
0ja 4020 mg/L volt. A higitasi aranyokat un. gyors BOI-teszttel
(RBOI) mértuk ki. A 4000-5000 mg KOI/L értékre higitott anya-
ltgok altaldban mar bioldgiailag bonthatéak. Az 6téras HRT-id6
minddssze 12%-os KOIl-lebontasi hatasfokot eredményezett. A

6.abra: Ahigitott anyaliigoknél az elfoly6-KOI és a tartézkodasi idd
osszefiiggése

lebontas hatasfoka javult a HRT novelésével, azonban a lebon-
tas hatasfokanak maximalis értéke 58%-on maradt 48 éras HRT
esetén is. A bioldgiai tisztitas terlUletén ez a lebontasi hatasfok
gyengének tekinthetd. A veratraldehid anyalighoz hasonléan a
cianmentesitd anyallig kezelésére is eleveniszapos rendszerben
kommunalis szennyviz hozzdadasaval kerult sor. A KOIl-lebon-
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tas hatasfoka 48 6ras HRT esetében 39% volt. A fentiek alapjan
arra a kovetkeztetésre jutottunk, hogy kdzvetlen eleveniszapos
tisztitassal a higitott anyaligokat nem lehetett j6 hatasfokkal
tisztitani. A kezelt anyaligok KOI-koncentracidja és a HRT-id8
kozotti kapcsolatot a 6. abra szemlélteti.
A folyamatos eleveniszapos tisztitas eredményei alapjan
megallapithato:
+ A kommunalis szennyvizzel higitott mindkét anyaltg a biolo-
giai bonthatosagot illeten szinte azonos médon viselkedett.
+  Mindkét anyallg biolégiailag nehezen bonthaté.
+ Az eleveniszapos kezelésnél a 48 éras kezelési id8 a lehet-
séges technologiai feltételek felsd hatara, és itt 39-58%-0s
hatasfokot lehetett csak elérni.

3.5.3 KOMMUNALIS SZENNYVIZZEL HIGITOTT ANYALUGOK
KETLEPCSOS BIOLOGIAI TISZTITASA

A higitott anyalugok kozvetlen eleveniszapos tisztitasanak vi-
szonylag gyenge eredményei alapjan dontottink a kétlépcsds
(anaerob és aerob) biologiai kezelés mellett. A vizsgalati ered-
meényeket a 2. tablazat mutatja be.

raciéja a veratraldehidnél 200-300 mg KOI/L, ugyanakkor cian-
mentesitd anyalug kétlépcsds kezelésénél az elfolyé szennyviz
mindsége 250-350 mg KOI/L érték kozott valtozott. A masodik
fokozat elfolyé vizeinek minésége messze elmarad egy kom-
munalis szennyviztelep elfoly6 vizének min6sége mellett. Ha a
kiindulasi értékeket vesszik alapul, akkor a KOI-lebontasi ha-
tasfok a veratraldehidnél 93-95%, a cidnmentesité anyalignal
pedig 91-93%. A gybdgyszergyari szennyvizeknél ezek a lebon-
tasihatasfok-értékek mar megfelelnek a kétfokozatu biologiai
rendszer teljesitményét jellemz6 értékeknek. Meg kell jegyezni,
hogy gybgyszergyari, vegyipari szennyvizek kétfokozatu biolo-
giai tisztitdsanal a kommunalis szennyvizek elfoly6 értékeit csak
a legritkabb esetben lehet elérni.

Az anaerob fokozat mindkét tartézkodasi idejénél a lebon-
tott-KOI-ra vonatkoztatott metantermelési érték kozel azonos
volt (0,15-0,17 dm3 metan/g KOI). Ez az érték a kommunalis hul-
ladékok gaztermelési értékeihez képest viszonylag kicsinynek
mondhaté. A rothasztast jellemzd egyéb fontos paraméterek
(pH; illésav- és lugossagkoncentracid) a kisérlet Gzemzavarara
nem utaltak.

A higitott anyalig Anaerob 1. fokozat Aerob (eleveniszap) 2. fokozat A 1
megnevezése HRT | Befoly6- | Elfoly6 | Lebontisi | HRT | Befolyé- | Elfolyé | Lebontasi 4. G,Yo GYSZ ERMARADVANYOK
@5:1) (nap) | KOI - hatisfok | (6ra) | KOI - hatasfok | A VIZI KORNYEZETBEN
o, 0,

(mg/L) (;:3:‘) ) (mg/L) (Ifgi) (*) A betegségmegel6zési, gydgyaszati
Veratraldehid 4,0 4500 1600 64 24 1600 300 81 szempontbdl felhasznalt gyogyszerek
Veratraldehid 6,0 4500 1050 76 24 1050 205 80 az emberi és allati szervezetekben
Cidnmentesité 4,0 4020 1400 65 24 1400 360 74
Cianmentesit 6,0 4020 1200 70 24 1200 250 79 anyagcsere-folyamatokban  vesznek

2. tablazat: Kommunalis szennyvizzel higitott anyaltigok kétlépess biologiai tisztitdsanak
eredményei

A kettd higitott anyallg koncentracidja kdzel azonos, ennek
megfelel8en az anaerob reaktorban a 4 és 6 napos HRT-nél a
terhelési értékek kozel azonosak voltak. A 4 napos HRT-nél a
terhelés értéke 0,21 kg KOI/kgd és 6 napos HRT-nél 0,14 kg KOI/
kgd érték korul mozgott. A két anyalig anaerob bonthatésaga
kodzott nincs nagy kildnbség. A veratraldehid anyallg valamivel
jobban bonthaté, mint a cidnmentesit6 anyaltgja. A masodik fo-
kozatu eleveniszapos rendszer elfolyé szennyvizének koncent-

részt, majd atalakult anyagcsereter-
meék alakjaban vagy lebonthatatlan formaban elhagyjak a szer-
vezetet, kilrllnek, kozvetlenul a szennyvizbe, illetve a vizi kor-
nyezetbe kerulnek.
Az egyre nagyobb figyelmet igényl6 szennyez6 anyagok a kdvet-
kez&képpen csoportosithatok (Daughton, 2003):
« hormonrendszer-megzavaré anyagok (endocrine disrupting
compounds, EDC-k);
+  gybgyszermaradvanyok;
+ haztartasban hasznalt tisztitészerek, kozmetikumok és fer-
tétlenitdanyagok (household products).

A gyégyszermaradvany-szennyezés terjedése

A tisztitott szennyviz elvezetésével a gydgyszermaradékok a be-
fogadokba (folyo, t6) kerllnek. Ennek kovetkeztében a gydgy-
szerek a befogadd felszini vizekben is kimutathatdk. Az esetek
tobbségében azonban nagysagrendi koncentraciocsékkenés a
jellemz6. A gyégyszermolekuldk az emberi és allati szervezetek-
bdl Uritve (széklet, vi-zelet) kertilnek a szennyvizbe, illetve a tra-
gyan keresztul a talajba és a talajvizbe (Daughton et al., 1999). A
human gyogyszerek zome a szervezetbdl kozvetlenil a vizekbe
Urdl. A szennyezés jellege diffuz. A gyogyszerek ki-sebb hanya-
da (példaul a réntgenkontrasztanyagok, rakellenes gyogysze-
rek), melyet csak a korhazakban hasznalnak, pontszennyezd. Az
allatgyodgyaszati szerek is diffuz szennyez&k. Nagyon jellegzetes
diffuzszennyezd-forras a szantoterlleteken elteritett tragya.
Szennyezé&forras lehet még a hulladéklerakok szivargd vize is.
Mindharom szennyezés Utvonala az esetek j6 részében eléri az
ivovizbazisokat (7. abra, Oll8s, 2006).

7.4bra: Gydgyszermaradvanyok vandorldsa a vizi kornyezetben

A természetbe keriil6 gy6gyszerek mennyisége

Kozullk jo par bioldgiai szennyviztisztitassal, viztisztitassal csak
részlegesen vagy egyaltalan nem tavolithat6 el (Daughton et al.,
1999). Az elfogyasztott és a természetbe kikertld gyogyszerek
mennyisége rendkivil nehezen becsilhetd. A recept nélkil el-
adhat6 gyogyszereket szamos orszagban nemcsak gyogyszer-
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tarban arusitjak, hanem az élelmiszerboltoktél a benzinkutakig
sok helyen. igy az eladasi adatok nehezen, bizonytalanul sze-
rezhet8k be. A beszedett gyégyszerek bizonyos hanyada valto-
zatlan formaban Urdl ki az emberi és allati szervezetbdl, mas
részik a szervezetbdl atalakulva, metabolit formajaban tavozik.
A vilagra jellemzd tendenciat kdvetve hazankban is évrél évre
nd a gyogyszerfogyasztas, aminek oka a népesség életkoranak
folyamatos novekedése. Eurdpai viszonylatban ugyan nem
tekinthet6 kiemelkeddnek, de a kelet-eurdpai régié atlagat je-
lent6s mértékben meghaladja az egy fére jutd magyarorszagi
gyogyszerfogyasztas.

Egyes feljegyzések szerint évente 10%-kal novekedik a
gybgyszerek fogyasztasa. Manapsag a gyogyszerek fogyasztasa
mindennapossa valt, tomegesen kertlnek eladasra a fogam-
zasgatlék, gyulladascsokkentbk, antibiotikumok, pszichiatriai
gyogyszerek, melyek nem bomlanak el maradéktalanul az em-
beri szervezetben, hanem eredeti formajukban vagy némiképp
atalakulva a kérnyezetbe kertilnek. A szennyvizek tébbnyire a
szennyviztisztito telepre jutnak, ahol ezekbdl a gyégyszermara-
dékokbdl sokat teljesen vagy majdnem egészében biologiailag
lebontanak, igy a befogadékban mar joval alacsonyabb kon-
centraciéban jelennek meg, mint a nyers szennyvizben.

A lejarati id6hoz kotott, tarolt és fel nem hasznalt gyégysze-
rek is a vizi kornyezetbe kertlhetnek. Igen |ényeges a vizi kornye-
zet védelme, a gyogyszerek szelektiv hulladékként valé gyljtése,
tovabbi sorsuk figyelemmel kisérése, veszélyes hulladékként
torténd gydjtése, eltavolitasa és kornyezetkimélé6 modon valo
megsemmisitése. A befolyd, nyers szennyvizben a gyégyszer-
maradvany-koncentracié széles tartomanyban, 500-6000 ng/L
érték kozott ingadozik. Az eleveniszapos tisztitas utan az elfolyd
szennyvizben a koncentracié 100-1500 ng/L érték kozott valto-
zik. Az eleveniszapos tisztitas hatasfoka jo, de a teljes eltavolitas
kérdését nem oldja meg (Juvancz, 2003).

Egyes gydgyszermaradvanyok az eleveniszapos biologiaval
rosszul bonthaték, a lebontasi hatasfok példaul diklofenaknal
(fajdalom és gyulladas ellen) 50% és a karbamazepinnél (epi-
lepszia; szkizofrénia ellen) 20%. A diklofendk lebontasa memb-
ran-bioreaktorral is csak 60%-os, majd az ezt kdveté 6zonos/

H,O, utékezeléssel 99,5%-0s hatasfokot értek el. Ugyanakkor az
ibuprofén (gyulladascsékkentd) membran-bioreaktorral 100%-
os hatasfokkal lebonthaté. A fenti néhany példa bizonyitja, hogy
a befolyé- és az elfolydkoncentracidk az egyes gyogyszerhato-
anyagoknal nagymértékben valtozik (Manfred et al., 2002).

Gyogyszermaradékok hatasa a kérnyezetben

A gybgyszerszennyezések legsulyosabb kévetkezménye a mik-
robalis rezisztencia kialakuldsa, melyet elsésorban a természe-
tes vizekbdl kimutathatd antibiotikumok okoznak (Hirsch et al.,
1999). A gybdgyszerszennyezések kdrnyezeti karos hatasa egyes
halfajok termékenységének csokkenésében és hermafrodita
alakok megjelenésében jelentkezik. A gydgyszerszennyezések
egyes halfajokra azért jelentenek rendkivuli veszélyt, mert a vizi
él6lények nem rendelkeznek a sokféle xenobiotikummal szem-
beni altaldanos védekezd mechanizmussal. De a magasabb ren-
d( fajok esetében is blokkolni lehet a védekezdrendszert egyes
vegylletek mikromolaris mennyiségével is. A kdrnyezetben
leggyakrabban megtalalhaté tiz gyégyszermaradék a diklofen-
ak, a karbamazepin, a klofibrinsav, az ibuprofén, a bezafibrat,
a szulfametoxazol, a trimetoprim, a femazon, a ketoprofén és
a roxitromicin. A kérhazi szennyvizekben mas szennyez6 anya-
gok is gyakoriak, mint az antibiotikumok, kontrasztanyagok,
rakellenes gydgyszerek. A gyogyszeranyagoknak a kdrnyezet-
b8l az emberbe vald visszajutasa két forrassal magyarazhato:
az egyik az ivoviz, a masik a vizben é18 halak, illetve egyéb vizi
él6élények fogyasztasa (1. internet, Farkas, 2012). A viztisztito
mivek egyes |épéseinek a hatékonysagat vizsgaltak, és ered-
meényul azt kaptak, hogy 6zonkezeléssel pl. az 6sztrogének, a
karbamazepin és a diklofendk esetében >90%-os eltavolitast
értek el. Az aktivszén-adszorpcié az ibuprofén, a diklofenak, a
bezafibrat, a klofibrinsav és hormonok, valamint a roxitromicin,
a karbamazepin, a diazepam, az atrazin és az 6sztrogénformu-
lak esetén >90% az eltavolitasi hatasfokot ért el.

Emberi kockazatok
Pontos metodika még nincs arra vonatkozdan, hogy hogyan
lehet megallapitani a gyogyszermaradvanyoknak az emberre

gyakorolt kdros hatasat. A rakellenes gydgyszerek és az antibio-
tikumok a két Uj f6 kutatasi terllet. A rakellenes gyogyszereknek
citotoxikus (sejtekre mérgezd hatasu) és genotoxikus (megval-
toztatja a DNS altal tarolt genetikai informaciot) hatasa van, bar
ezek kis mennyiségben (ng/L) talalhaték meg a szennyvizben.
Mivel az emberek és allatok altal elfogyasztott antibiotikumok a
kivalasztas soran kerulnek az ivovizbe, igy a természetes vizek-
ben az antibiotikumokkal szemben ellenallékka valnak a mikro-
balis szervezetek. Az emberi szervezetben is genetikai ellenallas
alakul ki idével az antibiotikumokkal szemben, ami az emberek
tovabbi gyégyitasa terlletén hoz létre igen nehéz helyzetet.

Kérnyezeti kockazatok

Nem tul sok adat all rendelkezésre a gyégyszermaradvanyok-
nak az él6 rendszerekre kifejtett hatasardl. A halakra nézve
a leggyakoribb szennyez6k a diklofendk, a gemfibrozil és az
ibuprofén. Egy korabbi tanulmany kimutatta az etinilésztradiol
feminizald hatasat a halakra, ami a populaciéra igencsak nega-
tiv hatassal van (Kidd, 2007). A diklofenak a pisztrangra is karos
hatassal van, de a szer kimutathato6 karokat okozott a majban, a
vesében, a bdr- és izomszovetekben, illetve atfogdan a diklofen-
ak annak hosszan tart6 hatadsa miatt a pisztrangoknal altalanos
egészségromlashoz vezetett (Schwaiger et al., 2004).

4.1 ESETTANULMANYOK. ROVID SZAKIRODALMI
0SSZEFOGLALO

A gybgyszergyari maradvanyok ivévizbazison valé megjelenésé-
rél Kondor et al. (2020) részletes tanulmanya szamol be. A fel-
szini vizeket egyre inkabb szennyezik a gyégyszerészetileg aktiv
vegyuletek (PhAC-k), ami az ivovizmin8ség potencialis kockazati
tényezG@je. A tanulmany a parti szirés( kutaknak a PhAC-k elta-
volitasi hatékonysagat vizsgalta a Duna egy er6sen urbanizalt
szakaszan. Szazhét, Dunabdl vett mintat 6t mintavételi periodus
alatt ¢sszehasonlitottak 90, parti sz(résd kutbol (DWAW) vett
vizmintaval. 52 PhAC-vegyulet jelenlétét detektaltak a Dunaban
a folyé ezen szakaszan, és 10 PhAC volt jelen a mintdk >80%-
aban. A leggyakoribb PhAC-k nagyobb koncentraciét mutattak
télen, mint nyaron. A parti szlrés( kutakbol vett mintakban 32
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PhAC-t szamszerUsitettek. A PhAC-k tdbbségénél a parti szU-
rési hatékonysag >95% volt, és nem befolyasolta a folydban
mért koncentracié. A karbamazepin, a lidokain, a tramadol és
a lamotrigin esetében alacsony (<50%) szlrési hatékonysagot
figyeltek meg, azonban nem tapasztaltak 6sszefliggést a Du-
naban és a kutakban kimutatott koncentraciok kézott. Ezek a
felszini vizekben gyakran el6fordulé PhAC-k viszonylag egyen-
letes eloszlasuak. Megjelenéstik a kutakban mind a tér, mind
az id6 fuggvénye, amit a folyamatosan valtozé koérnyezet és a
mikrobiolégiai paraméterek valtozasa okozhat. A Duna vizében
a magas vérnyomas kezelésére hasznalt perindopril el6fordu-
lasa is meghaladta a 90 szazalékot (99 minta, 92,5 szazalékos
gyakorisag, atlagosan 5,16 ng/L).

Talaltak a Duna vizében kilonb6z6 hormonokat is. Messze
a legtobb kozulik a ndi fogamzasgatld tablettakban hasznala-
tos Osztrogén. Jelenlétét a mintdk 42 szazalékaban mutattak ki,
atlagosan 0,32 ng/liter koncentracidban. A tanulmany szerint
a parti sz(rés rendkivil hatékony, mintegy 95 szazalékos. En-
nek kdszdénhetd, hogy amig magaban a Dunaban 52-féle haté-
anyagra bukkantak a kutaték, az ivovizmintakban mar csupan
32 jelenlétét tudtak kimutatni.

Valcarcel et al. (2013) a Tagus (Spanyolorszag) folyo vizét és
a foly6bol nyert ivoviz gyogyszermaradékait (PhAC) vizsgaltak.
A vizsgalt PhAC-k kilénb6z8 csoportjainal a téli és a nyari sze-
zonban mért koncentraciok eltértek. Nagy koncentraciokilonb-
ségeket tapasztaltak antibakterialis szerek, antidepresszansok,
szorongasolddk, antiepileptikumok és kardiovaszkularis gyogy-
szerek esetében. Télen nagyobb koncentracidkat mutattak ki,
mint nyaron.

Couto et al. (2019) tanulmanyukban attekintik a gyogyszer-
gyari aktiv vegyuletek (PhAC) el6fordulasat a vizben és a szeny-
nyvizben, kilénds tekintettel a hagyomanyos viz- és szennyviz-
tisztitd telepek eltavolitasi hatasfokara. A vizsgalatba kilonb6z6
kapacitasu 23 ivoviztisztitd és 30 telepllési szennyviztisztitd
telepet vontak be. A PhAC-vegyulletek eltavolitasara szennyviz-
tisztito telepeken az adszorpcid és a biodegradacié a leggyak-
rabban hasznalt eltavolitasi mod. A viztisztitd telepeken (WTP)
a klérozas és a granulalt aktiv szén alkalmazasa a leggyakoribb

kezelési forma. Az emlitett mddszerek alkalmazasaval nagy-
mértékben lehetett csokkenteni a gydgyszermaradvanyokat, de
eltdvolitani teljes mértékben nem lehetett. A karbamazepin, a
gemfizobril és a fenofibrat azok a PhAC-k, amelyek nem zarha-
tok ki az emberi egészséget fenyegetd kockazatok korébdl. Ez
jelzi a viz- és a szennyvizkezeld telepeknél a jovében a korszer(
technolégiai beruhazasok sziikségességét.

Karelid et al. (2017) a gybgyszermaradvanyok eltavolitasa-
ra Uj kezelési rendszert dolgoztak ki. A kialakitott technolégia
a szennyvizbdl képes eltavolitani a gyégyszerek legaldbb 95%-
at. A szennyviztisztitd telepeken hianyzik a megoldas az 6sszes
PhAC-anyag koltséghatékony eltavolitasara anélkil, hogy nem
kivant bomlastermékek is keletkezzenek. A svéd vizsgalatot
2015-ben a stockholmi régié két szennyviztisztit6 telepén végez-
ték el. A kutatok 21 vegylletet valasztottak a szennyvizben el6-
forduld leggyakoribb PhAC-k kodzul, beleértve a karbamazepint,
a klaritromicint és a diklofenakot. A berendezés egy keverd&tar-
talybol allt, amelyben a tisztitoteleprdl elfoly6é szennyvizet pori-
tott aktiv szénnel (PAC) keverték (10-15 mg/L), majd a bekeve-
rétartalyt harom egymast kovetd, sorba kapcsolt kontakttartaly
kovette (a PAC-adszorpcios kapacitas jobb kihasznalasa végett).
A reaktorokat Ulepitétartaly (ahonnan a PAC visszavezethetd a
kontakttartalyokhoz) és homoksz(ré kovette. A kutatok harom,
30, 60 és 120 perces kontaktid6t teszteltek. A cél az volt, hogy
mind a 21 PhAC koncentracidja 95%-kal csdkkenjen, meghalad-
va a svajci szabalyozok altal jelenleg megkdvetelt 80%-os szintet.
Az eredmények azt mutattak, hogy a PAC recirkulacidja jelen-
tdsen javitotta a PhAC-vegyUlletek eltavolitasat - kiléndsen ak-
kor, ha a recirkulaciot az els6 vagy a masodik kontakttartalynal
alkalmaztak. A legkisebb, 30 perces érintkezési id8 mar elegen-
dd volt a PhAC-k 95%-anak eltavolitdsahoz, de az eltavolitas 60
perces kontaktidé mellett hatékonyabb volt. Néhany anyag ese-
tében 120 perces tartézkodasi id6re vagy magasabb PAC-d&zis-
ra volt sziikség. A PAC 68 mg/L-es adagolasa a PhAC-k 99%-os
altalanos csokkenését eredményezte. A kisérleti rendszer az
indikator PhAC-vegyuletek kozil a diklofenakot és a klaritromi-
cint legaldbb 95%-o0s hatasfokkal eltavolitotta. A karbamazepin
95%-0s eltavolitasa recirkulaciot vagy recirkulacié nélkal hosz-

szabb kontaktidét igényelt. A klaritromicin eltavolitdsa nagyobb
meértékl volt, mint az atlagos eltavolitas, mig a karbamazepin
és a diklofenak eltavolitasa az atlagosnal kisebb volt. A recir-
kulacioval kialakitott rendszerben a szennyviztisztitd elfolyd
szennyvizébdl a PhAC-vegyliletek hatékonyan eltavolithatok. A
kisérleti berendezés telepithet6 a szennyviztisztité telepeken
egy meglévd llI. tisztitasi fokozat elé vagy utana. A technolégian
recirkulacio, valamint homoksz(ré hasznalataval kiegészitve a
PAC teljes mértékben visszatarthaté a rendszerben. A vissza-
nyert PAC regeneralhaté és a rendszerben Ujra felhasznalhato.
Valcarcel et al. (2011) a madridi régio ivovizbazisaban talalhaté
gyoégyszermaradvanyokat vizsgalta. Spanyolorszag az EU-ban
a 8. helyet foglalja el a gyégyszerfogyasztasban. A tanulmany
célja 33 gyogyszermaradvany aktiv vegyuletének meghataro-
zasa volt. A madridi régié fé folydit meghatarozott pontokon,
valamint a madridi nagyvarosi terulet ivévizmintait vizsgaltak.
A régid szennyviztisztitotelep-kifolydit kdvetéen a folydkban
Osszesen 25 gyogyszervegylletet és metabolitot detektaltak a
10 fontos mintavételi pontban. A legnagyobb koncentraciot a
gorcsoldd karbamazepin és a stimulans koffein esetében mu-
tattak ki. A legtobb elemzett vegyulet koncentraciéja meghalad-
ja az irodalomban korabban kozdlt szintet. Ezenkivil beszamol-
tak a citosztatikus ifoszfamid nagy koncentraciojarol, amelyet
el8szor észleltek Spanyolorszagban a felszini vizekben. Az el6-
zetes kockazatjellemzés azt mutatja, hogy 6sszesen 16 vegylilet
alacsony potencialis veszélyt jelent, kézulik 6t olyan koncent-
raciéban van jelen, amely meghaladja az el6re jelzett hatas
nélkali koncentraciot. A kivalasztott mintavételi pontokon mért
koncentraciok alapjan magas kockazati tényezdvel kell szamol-
ni, ha a toxikus egység TU > 10. Koffeint és kotinint detektaltak
az 6sszes (10) elemzett csapvizmintaban. A karbamazepint és
a nikotint hat, a venlafaxint két mintaban detektaltak. Ezek az
eredmények egyértelmlen ramutatnak a vizmin&ség-monitoro-
zas és a folyok vizsgalatanak, valamint a jobb vizkezelési tech-
nikaknak a szukségességére, amelyek képesek eltavolitani az
ilyen tipusu vegyuleteket a szennyvizbél.

Khan et al. (2015) Kanadaban 20 gyégyszermaradvany ak-
tiv vegyuletét (PhAC) detektaltak az ivévizmintakban. Ezeknek a
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PhAC-knak az ivévizben valé jelenléte fontos kérdéseket vet fel
az emberi egészségligyi kockazat miatt. Azonban a kovetkezd
14 PhAC-t kell prioritasként kezelni a tovabbi vizsgalatok soran:
trijod-tironin, tiroxin, ramipril és metabolitja, ramiprilat, kan-
dezartan, lisinopril, atorvasztatin, lorazepam, fentanil, atenolol,
metformin, enalaprilat, morfin és irbezartan.

Zaray (2016) professzor nyilatkozata alapjan a tisztitott
szennyvizben a gyogyszermaradékok koncentracidja a gyogy-
szermaradvanyoktol fliggéen ng/L koncentracidtartomanyban
mozog. A hazai mintazast kovetéen kuléndsen a fajdalomcsil-
lapitok és a gyulladasgatlé szerek jelenléte mutathaté ki az
elfoly6, tisztitott szennyvizben. A felszini vizbazisokban, az ivo-
vizben megjelené gyégyszermaradvanyok egészséglgyi hatasa
nem tisztazott. A hosszu tavu hatasok nem tisztazottak, hiszen
a rendkivdil kis koncentracioban jelen [év6 kiilonb6z8 molekulak
integralt hatasat kellene figyelembe venni és értékelni. Az erre
vonatkozd mai ismereteink még nagymértékben hianyosak. A
cél: a felszini vizeinkbe mint befogaddkba juté gydgyszermarad-
vanyok szdmat és mennyiségét a lehetd legkisebb szintre kell
csokkenteni, amihez a szennyviztisztitasi technolégiak hatasfo-
kat kell megndvelni. Erre az utébbi célra elsddlegesen poritott
vagy granulalt aktiv szén alkalmas. Az adszorpcios tulajdonsagu
anyagok (aktiv szén) biztositjak a kilénb6z6 polaritasu szerves
mikroszennyezdk j6 hatasfoki megkotését. A biologiai szenny-
viztisztitok a gyodgyszermaradékok tekintélyes részét (70-80%)
lebontjak, de a maradék rész eltavolitasara az aktiv szén tlnik
a legalkalmasabbnak. Sajnalatos médon a szennyvizekben a
gybégyszermaradékok koncentracidja a vilagméretl gydgyszer-
fogyasztas kovetkeztében novekszik.

OSSZEFOGLALAS

A tdmény gyobgyszergyari szennyvizek (anyaligok) kezelésére
a nedves oxidacio (WAO), a szuperkritikus oxidacios technolé-
gia (SCWO) és az égetés a legmegfelel6bb mddszer. A gyogy-
szergyari szennyvizek tisztitasanal a fizikokémiai mddszereket
(kiegyenlitést, semlegesitést, pH beallitdsat, koagulaciot stb.)
és a bioldgiai tisztitds valamennyi modszerét (csepegtetbtest;
eleveniszap; eleveniszap + aktivszén; anaerob stb.) alkalmazzak.

A felsorolt médszerek kombinacidit is elterjedten alkalmazzak.
Az oxidaciés modszereket (6zon; UV/O,; O,/H,0,) és ezek kom-
binacioit az el6- és utokezelésben gyakran alkalmazzak.

Az atlagositott gyogyszergyari szennyviz kdzvetlen eleveni-
szapos kezelése utan az elfoly6-KOI koncentraciéja 817 mg/L,
zeolitadagolassal 590 mg KOI/L, poralaku aktiv szén adagolasa-
val pedig 180 mg KOI/L érték volt. Az elfolyé szennyviz min&sé-
ge a kontrollhoz képest a zeolitadagolas hatasara 25-30%-kal,
az aktivszén-adagolas esetében pedig 78%-kal javult.

Az anyallgokat a bioldgiai lebontasuk javitasa céljabdl
kommunalis szennyvizzel olyan mértékben higitottuk, hogy
KOI-értékik 4000-5000 mg/L érték kozott legyen. Egylépcsés
eleveniszapos kezeléssel a higitott anyalUgokat (cianmentesitd;
veratraldehid) 39%-os és 58%-0s hatasfokkal lehetett lebontani.

A kétlépcsOs (anaerob, majd aerob) bioldgiai tisztitassal a
higitott anyaligok kezelhetdk. A kétlépcsds kezelés utan az el-
folyé szennyviz koncentracidja a veratraldehidnél 200-300 mg
KOI/L, a cianmentesité anyalignal pedig 250-350 mg KOI/L ér-
ték kozott valtozott.
kétlépcsds (anaerob - aerob) biologiaval a lebontasi hatasfok
a veratraldehidnél 93-95%, a cidnmentesitd anyalignal pedig
91-93% érték volt.

A biologiai tisztitassal a gyogyszermaradékokat nem lehet
teljesen lebontani. A tisztitott szennyviz elvezetésével a gyogy-
szermaradékok a befogaddkba (folyd, to) kertlnek. A befoga-
dok nagyon gyakran az ivovizellatast biztositjak, és igy a gyogy-
szermaradvanyok az ivévizben (5-200 ng/L) is megjelennek.

A tisztitott szennyvizbél a gydégyszermaradvanyok (PhAC)
eltavolitasat a svéd kisérletek alapjan poritott aktiv szén be-
keverésével sikeresen oldottdk meg. A tisztitoteleprdl elfolyd
szennyvizhez poralaku aktiv szenet (PAC: 10-15 mg/L) adagol-
tak. A legkisebb, 30 perces tartézkodasi id6 mar elegendd volt a
PhAC-k 95%-os eltavolitasahoz.

A magyar tanulmanyban szazhét, Dunabdl vett mintat ot
mintavételi id6szak alatt 6sszehasonlitottak 90, parti sz(irés
kutbol (DWAW) vett vizmintaval, és 52 PhAC-vegyllet jelenlétét
detektaltak a Dunaban a foly6 ezen szakaszan. A Duna vizében

kilénb6z8 hormonokat is talaltak. Messze a legtdbb kozuluk
a néi fogamzasgatlé tablettdkban hasznalatos 6sztrogén (0,32
ng/liter). A tanulmany szerint a parti szlrés rendkivil hatékony,
mintegy 95 szazalékos. Ennek kdszdnhet, hogy amig magaban
a Dunaban 52-féle hatéanyagra bukkantak a kutaték, az ivoviz-
mintakban mar csupan 32 PhAC-vegyllet jelenlétét tudtak ki-
mutatni.

SUMMARY

Wet oxidation (WAO), supercritical oxidation technology (SCWO)
and incineration are the most appropriate methods for the
treatment of concentrated pharmaceutical effluents (mother
liquors). Physico-chemical methods (equalization, neutralization,
pH adjustment, coagulation, etc.) and all methods of biological
treatment (trickling filter; activated sludge; activated sludge + ac-
tivated carbon; anaerobic, etc.) are used in the treatment of phar-
maceutical effluents. Combinations of the listed methods are
also widely used. Oxidation methods (ozone; UV/O,; O3/H,0,)
and their combination are often used in pre- and post-treatment.

After direct treatment of the average pharmaceutical was-
tewater with activated sludge, the effluent COD concentration
was 817 mg/L, with zeolite dosing 590 mgCOD/L and with pow-
dered activated carbon dosing 180 mgCOD/L. Compared to the
control, the quality of effluent was improved by 25-30% with
zeolite dosing and by 78% with activated carbon dosing.

To improve the biodegradation, the mother liquors were
diluted with municipal wastewater to a COD value between
4000 and 5000 mg/L. With a one-step activated sludge treat-
ment, the diluted mother liquors (decyanide; veratraldehyde)
could be decomposed with efficiencies of 39% and 58%.

Diluted mother liquors can be treated by two-step (anaero-
bic and then aerobic) biological treatment. The effluent con-
centration after the two-stage treatment varied between 200
and 300 mgCOD/L for veratraldehyde and between 250 and 350
mgCOD/L for decyanide mother liquor. Compared to the initial
COD concentration of the mother liquors, the degradation effi-
ciency with two-stage (anaerobic - aerobic) biology was 93-95%
for veratraldehyde and 91-93% for decyanide mother liquor.
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Different groups of pharmaceutically active compounds
(PhACs) cannot be completely degraded by biological wastewa-
ter treatment. The PhACs enter surface waters with treated wa-
stewater as a result PhACs can also be detected in the receiving
surface waters. Recipients very often provide a supply of drin-
king water and PhACs residues also appear in drinking water
(5-200 ng/L).

Removal of drug residues (PhAC) from treated wastewater
was successfully solved by mixing powdered activated carbon
with Swedish experiments. Powdered activated carbon (PAC:
10-15 mg/L) was added to the effluent from the treatment plant.
A minimum residence time of 30 minutes was already sufficient
to remove 95% of the PhACs.

The Hungarian study compared one hundred and seven Da-
nube samples over five sampling periods with water samples
taken from 90 Coastal-filtered wells (DWAWSs) and detected the
presence of 52 PhAC compounds in the Danube in this section
of the river. Various hormones were also found in the water of
the Danube. By far most of them are estrogen (0.32 ng/liter)
used in female birth control pills. According to the study, coas-
tal filtering is extremely effective, at about 95 percent. Due to
this, while the researchers found 52 active substances in the
Danube itself, they were able to detect the presence of only 32
PhAC compounds in the drinking water samples.
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