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Überblick: Im Themenkomplex Ernährung der Arbeit der WHO rückt Trinkwasser zunehmend 
in den Fokus. Das hat mehrere Gründe: 

 Weltweit steigender Bedarf durch Bevölkerungswachstum 
 Verknappung von Trinkwasser durch 

o Hohen industriellen Verbrauch (z. Bsp. Lithiumgewinnung für Akkumulatoren) 
o Starke und schwer reversible Verunreinigung von Trinkwasservorräten durch Überdün-

gung und den Einsatz von Herbiziden, Fungiziden und Pestiziden 
 Erschwerung des Zugangs zu Trinkwasser durch Privatisierung von Trinkwasservorräten 

(Unternehmen wie Nestlé, Danone, Coca Cola oder Pepsi Cola kaufen weltweit Wasser-
rechte) 

Eine besondere Bedeutung hat zweifelsohne der Aspekt oeko-ethischen Wassers: keine Trans-
portwege, ohne Plastikmüll, unbelastet und fair (niemandem weggenommen). 

Bei nahezu allen Studien zu Trinkwasser wurden, neben anderen grundsätzlichen Fragen, stets 
hygienische Aspekt sowie Verunreinigungen thematisiert bzw. untersucht. 

Ein bedeutsamer Aspekt blieb nahezu außen vor: Was ist, wenn natürliche Bestandteile im 
Wasser fehlen? Jetzt wurde dieser überaus wichtige Bereich umfassend beleuchtet und der 
tschechische Wissenschaftler Frantisek Kozisek vom Nationalen Institut für öffentliche Gesund-
heit der Tschechischen Republik hat dazu für die WHO eine umfangreiche Metaanalyse welt-
weit vorliegender Studien erarbeitet.1 

Titel der Originalarbeit:  
HEALTH RISKS FROM DRINKING DEMINERALISED WATER  
Frantisek Kozisek, National Institute of Public Health, Czech Republic 

Das Original ist in englischer Sprache erschienen, die Zusammenfassung mit den Schlussfolge-
rungen wurde für den hier vorliegenden Text übersetzt. Für den interessierten Leser wurde die 
Literaturliste vollständig übernommen, ebenso der Link zum Original.1 

Die Ergebnisse sind ernüchternd: Mineralarmes bzw. entmineralisiertes Trinkwasser hat weit-
aus nachteiligere Folgen für die Gesundheit, als von einigen Wissenschaftlern bisher vermutet. 

Gesundheitsgefahren durch das Trinken von entmineralisiertem  
Wasser 
Frantisek Kozisek - Nationales Institut für öffentliche Gesundheit - Tschechische Republik 

Zusammenfassung und Schlussfolgerungen 

Trinkwasser sollte einen Mindestgehalt an bestimmten essentiellen Mineralien enthalten (und 
andere Stoffe wie z. Bsp. Carbonate). Leider hat sich die Forschung in den letzten beiden Jahr-
zehnten wenig um die nützliche bzw. schützende Wirkung von Trinkwassersubstanzen geküm-
mert oder darauf hingewiesen. Das Hauptaugenmerk wurde auf die toxikologischen Eigenschaf-
ten von Schadstoffen gelegt. Trotzdem haben einige Autoren in ihren Studien versucht, den 
Mindestgehalt an essentiellen Elementen oder TDS-Werten im Trinkwasser zu bestimmen. Ei-
nige Länder haben Anforderungen oder Richtlinien in ihre Wasservorschriften für ausgewählte 
Substanzen in ihrem Trinkvwasser aufgenommen. Das Problem ist nicht nur relevant, wenn 
Trinkwasser durch Entsalzung gewonnen wird (wenn nicht ausreichend remineralisiert), son-

                                                      
1 https://web.archive.org/web/20141114001545/http://www.who.int/water_sanitation_health/dwq/nutrientschap12.pdf 
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dern auch bei häuslicher Behandlung oder zentraler Wasseraufbereitung, wenn der Gehalt an 
wichtigen Mineralien reduziert wird und wenn mineralarmes Mineralwasser konsumiert wird. 

Anmerkung d. Verlages: 

Generell gilt als eindeutige Empfehlung der WHO: 

 Für Magnesium ein Minimum von 10 mg/l2 und ein Optimum von etwa 20-30 mg/l3 
 Für Calcium mindestens 20 mg/l2 und ein Optimum von etwa 50 (40-80) mg/l4 

Zum Vergleich: Hier im Verlag in Hamburg kommt das Trinkwasser aus dem Grundwasserwerk 
Walddörfer, der Kalziumgehalt liegt bei 53 mg/l und der Magnesiumgehalt bei 6 mg/l. Im Nach-
barstadtteil Langenhorn sind es 54 mg/l Kalzium und 11 mg/l Magnesium. Damit hat das Lei-
tungswasser eine mittlere Härte. Die Leitfähigkeit in Langenhorn liegt bei 790 µS/cm, in den 
Walddörfern bei 370 µS/cm. Die deutlich höhere Leitfähigkeit in Langenhorn ist auf einen höhe-
ren Natrium- und Kaliumgehalt zurück zu führen und hat nichts mit Schadstoffen zu tun. 

Durch Entsalzung hergestelltes Trinkwasser wird mit einigen Mineralien stabilisiert, dies ist je-
doch in der Regel nicht der Fall für Wasser, das durch die Behandlung im Haushalt deminerali-
siert wurde (Umkehrosmose). Selbst wenn Wasser stabilisiert wurde, ist die endgültige Zusam-
mensetzung einiger Wässer möglicherweise nicht ausreichend, um einen Nutzen für die Ge-
sundheit zu gewährleisten. Obwohl entsalztes Wasser hauptsächlich mit Kalzium (Kalk) oder 
anderen Karbonaten ergänzt wird, fehlen Magnesium und andere Mikroelemente wie Fluoride 
und Kalium. Darüber hinaus ist die Menge an ergänztem Kalzium technischen Rahmenbedin-
gungen geschuldet (Verminderung der Aggressivität von Wasser gegenüber Rohrleitungen) und 
folgt nicht der Bedeutung gesundheitlicher Nutzen. Vermutlich kann keine von diesen üblicher-
weise angewendeten Methoden der Remineralisierung als optimal angesehen werden, da das 
Wasser nicht alle seine nützlichen Bestandteile enthält. Aktuelle Methoden zur Stabilisierung 
von Wasser sind nämlich in erster Linie dazu gedacht, die korrosive Wirkung von deminerali-
siertem Wasser zu verringern. 

Demineralisiertes Wasser, das nicht physiologisch adäquat remineralisiert wurde, oder Wasser 
mit niedrigem Mineralgehalt, gilt in Anbetracht des Fehlens oder des erheblichen Mangels an 
wesentlichen Mineralien nicht als ideales Trinkwasser. Sein regelmäßiger Verzehr sorgt nicht 
für die nötige Menge essentieller, gesundheitlich relevanter Nährstoffe. 

Einige Studien, die zu diesen Schlussfolgerungen führten, waren Einzelstudien, andere waren 
Interventionsstudien, die aus wirtschaftlichen oder ethischen Gründen heute nicht mehr durch-
geführt werden könnten. Ältere Studien mit Tieren und einige ältere klinische Studien zeigten 
analoge Resultate. Damit ist eine eindeutige Konsistenz erkennbar und es kann unter wissen-
schaftlichen Aspekten von evidenten Ergebnissen gesprochen werden. 

Inzwischen liegen hinlänglich evidente Belege für die gesundheitlichen Risiken von Trinkwasser 
mit zu wenig Magnesium und Kalzium vor. Sehr viele Studien zeigen, dass Trinkwasser mit ei-
nem höheren Kalzium- und Magnesiumgehalt die Risiken von kardiovaskulären Erkrankungen 
(CVD) senkt, das gilt insbesondere für den plötzlichen Tod durch CVD. Das wurde in unabhän-
gigen epidemiologischen Studien mit verschiedenen Studiendesigns beschrieben: In unter-
schiedlichen Bevölkerungsgruppen sowie zu unterschiedlichen Zeiten. Die konsequenten epi-
demiologischen Beobachtungen werden durch Daten aus Autopsien, klinischen Studien und 
Tierversuchen gestützt. Die biologische Plausibilität für eine Schutzwirkung von Magnesium ist 
evident, auch wenn die Genauigkeit aufgrund der multifaktoriellen Ätiologie der CVD weniger 
offensichtlich ist. Neben einem erhöhten Risiko für den plötzlichen Tod bei CVD wird vermutet, 
dass die Aufnahme von Wasser mit niedrigem Magnesiumgehalt für neuronale Erkrankungen, 
Risiken in der Schwangerschaft (Präeklampsie, bzw. Schwangerschaftstoxikose), SIDS (Sud-
den Infant Death Syndrome; plötzlicher Kindstod) und einige Krebsarten mit verantwortlich ist. 

                                                      
2 Rubenowitz E., Molin I., Axelsson G., Rylander R. Magnesium in Trinkwasser in Bezug auf Morbidität und Mortalität durch akuten Myokardinfarkt. 
Epidemiology 2000; 11: 416 & ndash; 421, sowie: Novikov JV, Plitman SI, Levin AI, et al. Hygienic regulation for the minimum magnesium level in 
drinking water. (In Russian.) Gig Sanit 1983; 9: 7-11. 
3 Durlach J, Bara M, Guiet-Bara A. Magnesiumgehalt im Trinkwasser: seine Bedeutung in kardiovaskuläres Risiko. In: Itokawa Y, Durlach J. Hrsg. 
Magnesium in Gesundheit und Krankheit. London: J. Libbey & Co Ltd, 1989: 173-182. Und: Kozisek F. Biogener Wert des Trinkwassers. (In tschechi-
scher Sprache.) Doktorarbeit. Praha: National Institut für öffentliche Gesundheit, 1992. 
4 Rachmanin YA, Filippova AV, Michailova RI. Hygienische Bewertung von mineralisierendem Kalk Materialien zur Korrektur der Mineralzusammen-
setzung von schwach mineralisiertem Wasser. (in Russisch.) Gig Sanit 1990; 8: 4-8. 
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Neuere Studien legen nahe, dass die Aufnahme von weichem Wasser, d. H. kalziumarmem 
Wasser, mit einem höheren Risiko für Frakturen bei Kindern, bestimmten neurodegenerativ 
assoziierten Krankheiten, vorzeitiger Geburt und niedrigem Gewicht bei der Geburt sowie eini-
gen Arten von Krebs in Verbindung gebracht werden kann. Außerdem kann die Bedeutung von 
zu wenig Kalzium im Trinkwasser bei der Entstehung von CVD nicht ausgeschlossen werden. 

Internationale und nationale Behörden, die für die Trinkwasserqualität zuständig sind, sollten 
alle diese Aspekte in ihren Richtlinien für die Entsalzung von Wasser berücksichtigen. Das gilt 
insbesondere für Angabe des Mindestgehalts der relevanten Elemente wie Kalzium und Mag-
nesium und des TDS-Wertes. Wenn zusätzliche Forschung erforderlich ist, um Leitlinien festzu-
legen, sollten die Behörden gezielte Forschung in diesem Bereich fördern, um die Bedeutung 
für die Gesundheit zu ermitteln. Wenn Richtlinien für Stoffe festgelegt wurden, die sich in entmi-
neralisiertem Wasser befinden sollten, sollten die Behörden sicherstellen, dass die Leitlinien 
auch für die Verwendung bestimmter Geräte zur häuslichen Behandlung gelten sowie Wasser 
in Flaschen. 

Weitere Anmerkungen aus den aktuellen WHO Richtlinien zu Trinkwasser: 

Kalzium und Magnesium in Trinkwasser: Maßgeblich für das Gesundheitswesen 

Viele Süßwässer verfügen über wenig gelöste Mineralien und Entsalzungstechnologien entfer-
nen Mineralien aus dem Wasser. Diese Tatsache lässt die Mitwirkung von Trinkwasser bei der 
täglichen Aufnahme von Kalzium und Magnesium bewerten. Mineralhaltiges Trinkwasser bringt 
einen bedeutenden gesundheitlichen Nutzen mit sich – einschließlich der Minderung des Risi-
kos von plötzlichem Tod bei CVD (kardiovaskulären Erkrankungen) (betr. Magnesium) sowie 
der Minderung des Risikos von Osteoporose (betr. Kalzium). Vergl.5 

Zum TDS Wert schreibt die WHO im gleichen Skriptum: Die obere Grenze sollte bei 1000 mg/l 
liegen (1.560 µS/cm). Allerdings wird darauf hingewiesen, dass es keine bewiesenen Zusam-
menhänge zwischen hohen TDS Werten und gesundheitlichen Risiken gibt. Sehr niedrige und 
sehr hohe TDS Werte führen jedoch zu schlechtem Geschmack. Vergl.6 Sehr niedrige TDS 
Werte weisen auf einen zu geringen Mineralgehalt hin – mit den bekannten gesundheitlichen 
Risiken. 
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