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CHEMISCH-IRRITATIVE WIRKUNG VON 
GUSSASPHALTDÄMPFEN UND -AEROSOLEN 
AUF ATEMWEGE BEI HEISSVERARBEITUNG
Bericht über den Stand der Gussasphaltstudie

Dr. med. Klaus Schott, Neuwied, Dr. rer. nat. Gerd Zoubek, München, 
Dr. med. Richard Rumler, München, Dr. med. Hans-Jürgen Schicker, Berlin, 
Dr. rer. nat. Reinhold Rühl, Frankfurt, Prof. Thomas Brüning und Dr. Monika Raulf-Heimsoth, Bochum

Für die Gussasphaltstudie wurde zunächst
eine Untersuchungszahl von 50 exponierten
sowie 50 nichtexponierten Arbeitnehmern
angestrebt. Die arbeitsmedizinischen Unter-
suchungen sowie die Gewinnung von
Untersuchungsmaterialien (u.A. Blut und
Urin) erfolgten vor und nach einer Arbeits-
schicht (cross-shift-Untersuchungsdesign).

Um möglichst vergleichbare Untersu-
chungsbedingungen anzutreffen, wurden
an die Beschaffenheit der Baustelle beson-
dere Anforderungen gestellt:

• Gefordert wurden Gussasphaltarbeiten
ohne Einfluss von Wind- und Zugluft-
erscheinungen, um eine Vergleichbarkeit
zwischen Raumluft- und personenbezo-
genen Messungen zu ermöglichen.

• Weiterhin sollte die Exposition durch
Dämpfe und Aerosole aus Bitumen für
alle Arbeitnehmer einer Baustelle mög-
lichst homogen und über einen längeren
Zeitraum hinweg vorhanden sein.

Auf Grund dieser Anforderung kamen nur
wenige Baustellen in Betracht, die diese Kri-
terien erfüllen konnten. Daher beschränkte
man sich anfangs auf das Einbringen eines
Gussasphaltbelages im Tiefgaragenbau, da
hier über einen langen Zeitraum hinweg
hohe Expositionen durch Dämpfe und Aero-
sole aus Bitumen zu erwarten waren (Bau-
stellen Erkelenz, Bonn, Duisburg, Berlin-
Wilmersdorf und Berlin-Weißensee).

Im Herbst 1996 wurden für die Heißver-
arbeitung von Bitumen erstmals Luftgrenz-
werte für Bitumendämpfe und -aerosole
festgelegt. Diese betrugen zunächst für die
Verarbeitung in Innenräumen 20 mg/m3,
für alle übrigen Arbeiten 15 mg/m3. 

Weiterhin wurde vom Ausschuss für Gefahr-
stoffe (AGS) beschlossen, die Grenzwerte ab
Januar 2000 auf 15 mg/m3 für Innenräume,
sowie 10 mg/m3 für alle anderen Arbeiten
abzusenken, falls nicht bis Juni 1999 ent-
sprechende Untersuchungen einer Absen-
kung entgegen stehen würden.

Daraufhin wurden vom Gesprächskreis
BITUMEN, der sich 1997 auf Initiative des
Bundesministeriums für Arbeit und Soziales
unter dem Vorsitz von Dr. Rühl (Bau-BG
Frankfurt) gründete, umfassende Messun-
gen von Dämpfen und Aerosolen aus Bitu-
men initiiert. 

Hierbei stellte sich heraus, dass die fest-
gesetzten Grenzwerte für fast alle Arbeits-
bereiche eingehalten werden konnten,
nicht jedoch beim Einbau von Guss-
asphalt. Dies führte dazu, dass bereits im
Mai 2000 eine Überarbeitung der Grenz-
werte erfolgte, die nunmehr einen Grenz-
wert von 10 mg/m3 festlegte. Lediglich 
für Gussasphaltarbeiten wurde der Luft-
grenzwert zunächst mit der Maßgabe aus-
gesetzt, weitere Untersuchungsdaten zu ge-
winnen [3].

Um weitere Erkenntnisse und Messdaten 
zu erhalten, hat der Ausschuss für Gefahr-
stoffe auf Anregung des Gesprächskreises
BITUMEN eine Gussasphaltstudie initiiert. 
In Zusammenarbeit mit dem Arbeitsmedi-
zinischen Dienst der Tiefbau-Berufsgenos-
senschaft sowie dem Berufsgenossenschaft-
lichen Forschungsinstitut für Arbeitsmedizin
(BGFA) in Bochum sollten mehrere Guss-
asphalt-Kolonnen intensiv untersucht wer-
den. 

Weiterhin wurde die Untersuchung aller 
im Gussasphaltbau beschäftigten Arbeit-
nehmer im Rahmen der arbeitsmedizi-
nischen Vorsorgeuntersuchungen angeregt
[3, 7].

Folgende Aspekte sollten im Rahmen der
Studie bearbeitet werden:

• Ermittlung von äußerer und innerer
Belastung durch Dämpfe und Aerosole
aus Bitumen bei der Heißverarbeitung,

• Ermittlung von Spitzenbelastungen be-
züglich Dämpfen und Aerosolen aus Bitu-
men bei der Heißverarbeitung,

• Ermittlung des Auftretens von Atem-
wegsreizungen und -beschwerden durch
Dämpfe und Aerosole aus Bitumen,

• Ermittlung der Schadstoffe und des
Schadstoffprofils in der Luft durch Mes-
sung der Dämpfe und Aerosole aus Bitu-
men und der polyzyklischen aromati-
schen Kohlenwasserstoffe (PAK).

Abb. 1: Baustelle Duisburg Abb. 2: Baustelle Bonn
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Abb. 5: Baustelle Elbtunnel Abb. 6: Baustelle Darmstadt

Abb. 4: Baustelle VillingenAbb. 3: Baustelle Tübingen

Im weiteren Verlauf wurden auch Baustellen
bei der Gebäudesanierung mit einbezogen,
da insbesondere auf Grund der z.T. sehr
geringen Raumluftvolumina mit kurzzeitig
sehr hohen Expositionen durch Dämpfe
und Aerosole aus Bitumen gerechnet wer-
den musste (Baustellen Stockach, Villingen-
Schwenningen und Tübingen).

Auch vereinzelte Außenbaustellen wurden
mit in die Studie einbezogen, da bei frühe-
ren Messungen beim maschinellen Einbau
von Gussasphalt, insbesondere im Straßen-
bau, die höchsten Belastungen durch
Dämpfe und Aerosole aus Bitumen gemes-
sen wurden (Baustelle Elbtunnel und Bau-
stelle Darmstadt).

Neben vorwiegend personenbezogenen
Messungen von Aerosolen sowie Dämpfen
und Aerosolen aus Bitumen wurden auch
einige stationäre Raumluftmessungen
durchgeführt. Vor der Arbeitsschicht erfolg-
te bei jedem Beschäftigten die Aufnahme
einer Krankheits- und Berufsanamnese. Des
Weiteren wurden sowohl vor Schichtbeginn

als auch am Schichtende Lungenfunktions-
prüfungen durchgeführt, um arbeitsbe-
dingte Änderungen der Lungenfunktion
feststellen zu können.

Für das Biomonitoring wurden vor Arbeits-
beginn und nach der Arbeitsschicht Urin-
proben gesammelt, um eine Analyse der
PAK-Metabolite mit den Leitsubstanzen 1-,
2+9-, 3- und 4-OH-Phenanthren und 1-OH-
Pyren durchführen zu können. Die Analysen
wurden durch Prof. Angerer im Institut für
Arbeits-, Sozial- und Umweltmedizin der
Universität Erlangen durchgeführt. 

Die Bestimmung der oben genannten
Metabolite sowohl im Vor- als auch Nach-
Schicht-Urin ermöglicht die Erfassung von
beruflich bedingter Belastung durch PAK-
haltige Arbeitsstoffe im Verlauf einer
Arbeitsschicht. 

Um auch mögliche entzündliche Verände-
rungen am unteren und oberen Respira-
tionstrakt untersuchen zu können, wurden
Spülungen der Nase (Nasallavagen) und die
Induktion von Sputum vor und nach der

Schicht vorgenommen. In diesen Proben
aus dem oberen und unteren Respirations-
trakt wurden die Zellpopulationen be-
stimmt sowie eine Quantifizierung von lös-
lichen Entzündungsmediatoren (u.A. Inter-
leukin 8, NO, Albumin, TNFα) im zeitlichen
Verlauf nach Exposition durchgeführt. Das
vor und nach Schicht gewonnene Blut 
diente zum Nachweis von genotoxischen
Parametern, wie der Bildung von DNA-
Strangbrüchen und DNA-Addukten [6].

Im Mai 2001 wurde mit den Untersuchun-
gen auf den Baustellen begonnen. Es wur-
den Beschäftigte auf Baustellen in Schwelm,
Remscheid, Erkelenz, Bonn, Köln, Duisburg
und Berlin untersucht [4, 5]. 

Bei einer ersten Auswertung der Ergebnisse
stellte sich heraus, dass die Fallzahl zu
gering war, zumal eine Baustelle auf Grund
einer durch den vorhandenen Estrich be-
dingten PAK-Belastung nicht in die Studie
einfließen konnte (Schwelmer Kolonne).
Daher wurde im Rahmen der Jahrestagung
des Gesprächskreises Bitumen eine Erweite-
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rung des Kollektives beschlossen und im
Jahr 2002 weitere Baustellen in Hamburg,
Darmstadt, Stockach, Villingen-Schwen-
ningen und Tübingen untersucht. Somit
wurden bisher insgesamt 134 Arbeitnehmer
auf 14 Baustellen einschließlich des nicht
exponierten Kontrollkollektivs untersucht
(Abb. 7).

Auswertung 
der Fragebogendaten
Ein vollständiger Datensatz liegt z.Z. von
insgesamt 76 Beschäftigten mit Bitumen-
exposition (einschl. Ambient Monitoring-
Daten von personengetragenen Messun-
gen) sowie 49 Referenzpersonen (nicht
Bitumen-exponierte Beschäftigte ohne
Ambient Monitoring-Daten) vor. Da bei 
7 Beschäftigten („Schwelmer-Kolonne“)
deutlich erhöhte Konzentrationen der 
PAK-Metabolite im Nach-Schicht-Urin im
Vergleich zu den anderen Gussasphalt-
Kolonnen gemessen wurden und hier die
erhöhte PAK-Exposition auf Grund eines
Unterbodenbelages aus Steinkohleteer-
platten die Ursache der Belastung war,
wurde die Kolonne aus den weiteren Be-
trachtungen herausgenommen, zwischen-
zeitlich sind die Daten publiziert [1]). 

Ausgehend von 10 mg/m3 als aktuellem
Grenzwert für Dämpfe und Aerosole aus
Bitumen bei der Heißverarbeitung, wurden
für die weitere Auswertung die personen-
getragenen Ambient Monitoring-Daten zu
Grunde gelegt und zwei Gruppen innerhalb
der Bitumen-Exponierten gebildet: 

• Beschäftigte, die niedrigexponiert sind,
d.h. ≤ 10 mg/m3 (n = 38) und

40,8 % aktuelle Raucher. Auch in Bezug 
auf die Nationalität ergeben sich deutliche
Unterschiede. Fast 90 % der Personen in 
der Referenzgruppe besitzen eine deutsche
Nationalität, gegenüber nur etwa 55 %
(57,9 % bei den Niedrigexponierten und
53,6 % bei Hochexponierten) in den expo-
nierten Gruppen.

Auswertungen entsprechend dem tätig-
keits- und krankheitsbezogenen Fragebo-
gen ergaben, dass 38,5 % der hoch expo-
nierten Gruppe über Husten nach der
Schicht klagten, während dies bei den
niedrigexponierten Beschäftigten nur in
10,5 % der Fall war. Auch die Angabe einer
chronischen Bronchitis wurde in der hoch-
exponierten Gruppe mit 18,5 % deutlich
häufiger angegeben.

Weiterhin wurden von den exponierten
Arbeitnehmern gehäuft Beschwerden durch
gereizte und brennende Augen angegeben,
die insbesondere nach Schichtende deutlich

• Beschäftigte, die hochexponiert sind,
d.h. > 10 mg/m3 (n = 28).

Die Referenzgruppe umfasst 49 Personen,
die keiner Exposition durch Dämpfe und
Aerosole aus Bitumen im Rahmen ihrer
Straßenbautätigkeit ausgesetzt waren.

Wie Tabelle 1 zu entnehmen ist, ist das
Durchschnittsalter in den 3 Gruppen etwa
vergleichbar (im Median ist die Referenz-
gruppe um 4 Jahre jünger). Hinsichtlich der
Beschäftigungsdauer unterscheidet sich die
niedrigexponierte Gruppe deutlich von der
hochexponierten Gruppe. So fällt in der
niedrigexponierten Gruppe eine deutlich
kürzere Beschäftigungszeit von durch-
schnittlich 3,5 Jahren gegenüber der hoch-
exponierten Gruppe auf, die im Mittel 
9 Jahre beschäftigt waren.

Während in den Expositionsgruppen 
68,4 % (niedrig exponiert) bzw. 64,2 %
(hochexponiert) aktuelle Raucher waren,
finden sich in der Referenzgruppe nur 

Abb. 7: 
Gesamtzahl der bis Ende 2002 untersuchten Baustellen 
im Rahmen der Gussasphaltstudie

• Erkelenz (n = 7)
• Bonn (n = 6)
• Berlin-Wilmersdorf (n = 9)
• Duisburg (n = 7)
• Berlin-Weißensee (n = 10)

• Schwelm (n = 7)
• Stockach (n = 8)
• Villingen (n = 8)
• Tübingen (n = 7)

Tiefgarage/Neubau Sanierung

Baustellen in 
Innenräumen/manueller

Bitumeneinbau
• Elbtunnel (n = 8)
• Darmstadt (n = 8)

Außenbaustellen
(Straßenbau)/Einsatz

von Fertigern

• Köln-Hürth (n = 28)
• Berlin-Wilmersdorf (n = 11)
• Berlin-Weißensee (n = 10)

Baustellen 
im Straßenbau

2001
2002

2002
2001

Bitumen-belastete Beschäftigte 
(n = 85)

Untersuchte Beschäftigte (n = 134)
Bitumen-unbelastete Beschäftigte

(n = 49)

Merkmal Referenzgruppe Niedrig exponiert Hoch exponiert
≤ 10 mg/m3 > 10 mg/m3

n = 49 n = 38 n = 28

Alter (Jahre) 36 40 40
(Median; Range) (19–61) (20–61) (17–63)

Beschäftigungsdauer (Jahre) 6,5 3,5 9,0
(Median; Range) (0–24) (0–24) (1–38)

Aktuelle Raucher 20 26 18
Anzahl (n) (40,8 %) (68,4 %) (64,2 %)

Deutsche Nationalität 44 22 15
Anzahl (n) (89,8 %) (57,9 %) (53,6 %)

Tabelle 1: Angaben zu Alter, Beschäftigungsdauer, aktuellem Raucherstatus und Nationalität 
der 3 Kollektivgruppen entsprechend dem Fragebogen
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zunahmen (Tab. 3). Nach Schicht geben in
der hochexponierten Gruppe geringfügig
mehr Beschäftigte Augenreizungen an. Die-
ser Effekt könnte auf die direkte Einwirkung
von Dämpfen und Aerosolen aus Bitumen
oder auch auf die hohe Wärmeexposition
durch den ca. 220–250° C heißen Guss-
asphalt zurückgeführt werden.

Trotz der noch relativ kleinen Fallzahlen tra-
ten diese Effekte deutlich zum Vorschein.
Dieser Befund stimmt auch mit Unter-
suchungen überein, die im Rahmen von
arbeitsmedizinischen Vorsorgeuntersuchun-
gen an Gussasphaltierern erhoben wurden
[2, geplante Veröffentlichung in: „Staub-
Reinhaltung der Luft“].

Auswertung 
des Biomonitorings
Beim Biomonitoring wurden vor Beginn
und am Arbeitsende Urinproben gesam-
melt, um die PAK-Metabolite 1–4-OH-
Phenanthren und 1-OH-Pyren nachweisen
zu können. Bei den Untersuchungen auf
polyzyklische aromatische Kohlenwasser-
stoffe (PAK’s) ergaben sich bei der Baustelle
in Schwelm bereits frühzeitig Hinweise auf
eine außergewöhnlich hohe Belastung
durch PAK’s, die nicht auf den Einbau eines
Gussasphaltestrichs zurückgeführt werden
konnten. 

Durch die im Rahmen der Studie erfolgte
Bilddokumentation der einzelnen Baustellen
ergaben sich Hinweise, dass die Belastung
möglicherweise durch einen alten, teerhal-
tigen Untergrund verursacht wurde. Zur
Klärung des Befundes wurde eine Kern-
bohrung durchgeführt, bei der die Vermu-
tung bestätigt wurde. Details zu der Bau-
stelle in Schwelm wurden bereits publiziert
[1]. Die Baustelle Schwelm konnte daher
nicht für die weitere Auswertung der Studie
herangezogen werden und wird bei den

weiteren Betrachtungen nicht berücksich-
tigt (Abb. 8).

Um eine bessere Vergleichbarkeit der Werte
zu erzielen, wurde aus den tätigkeitsbe-
zogenen Expositionszeiten ein 8-Stunden-
wert gebildet, da die zeitliche Exposition
durch Dämpfe und Aerosole aus Bitumen
auf den einzelnen Baustellen sehr unter-
schiedlich war. Auch hier ergab sich das
gleiche Bild mit einer sehr hohen PAK-Be-
lastung auf der Baustelle in Schwelm, so
dass diese für die endgültige Auswertung
nicht mehr mit einbezogen wird, sondern

lediglich als Beispiel einer außergewöhnlich
hohen Exposition dient (Abb. 9).

Um einen Vergleich zwischen der äußeren
Exposition durch Dämpfe und Aerosole aus
Bitumen sowie der tatsächlichen inneren
Belastung, die am Beispiel der Pyren- bzw.
der Phenanthrenkonzentration ermittelt
wurde, ziehen zu können, wurden die Kon-
zentrationen von Dämpfen und Aerosolen
aus Bitumen in der Luft mit der Summe der
OH-Phenanthrene im Urin verglichen. Bis
auf die „Schwelmer Gruppe“ findet man für
die Nach-Schicht-Werte der Summe der

Merkmal Referenzgruppe Niedrig exponiert Hoch exponiert
≤ 10 mg/m3 > 10 mg/m3

Husten vor Schichtbeginn 2/49 4/38 5/27
(4,1 %) (10,5 %) (18,5 %)

Husten nach Schichtende 3/48 4/38 10/26
(6,3 %) (10,5 %) (38,5 %)

Husten in der Freizeit 1/30 0/16 3/20
(3,3 %) (0 %) (15,0 %)

Aufwachen 2/49 5/38 5/27
wegen Hustenanfall (4,1 %) (13,2 %) (18,5 %)

Chronische Bronchitis 3/49 3/38 5/27
(6,1 %) (8,1 %) (18,5 %)

Tabelle 2: Angaben zur Häufigkeit von Husten und chronischer Bronchitis 
auf Grund der Fragebogenauswertung

Merkmal Referenzgruppe Niedrig exponiert Hoch exponiert
≤ 10 mg/m3 > 10 mg/m3

Augenreizung vor Schicht 0/49 3/38 2/27
(0 %) (7,9 %) (7,4 %)

Augenreizung nach Schicht 0/48 6/38 6/27
(0 %) (15,8 %) (22,2 %)

Augenreizung in der Freizeit 0/30 0/16 2/20
(0 %) (0 %) (10,0 %)

Tabelle 3: Angabe zur Häufigkeit von Augenreizungen im Fragebogen

Abb. 8: Belastung durch PAK am Beispiel des 1-OH-Pyren (Vor- und Nach-
Schicht-Werte bezogen auf Kreatinin ng/g, dargestellt sind die Medianwerte)

Abb. 9: Vergleichbare Belastungen der PAK durch Berechnung des 8-Stun-
denwertes am Beispiel des 1-OH Pyren 
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OH-Phenanthrene eine relativ gute Korre-
lation mit dem Messparameter „Dämpfe
und Aerosole aus Bitumen“ (Abb. 10). Dies
macht deutlich, dass nicht nur ein Air
Monitoring, sondern gleichzeitig auch ein
Biological Monitoring unverzichtbar ist, um
auch unvorhergesehene Störfaktoren sicher
zu erfassen [1].

Zudem sollen weitere Untersuchungen des
BGFA (Berufsgenossenschaftliches For-
schungsinstitut für Arbeitsmedizin) in Zu-
sammenarbeit mit dem Arbeitsmedizi-
nischen Dienst der TBG durchgeführt wer-
den, um abschließend die Frage einer che-
misch-irritativen und/oder genotoxischen
Wirkung der Dämpfe und Aerosole aus
Bitumen auf den menschlichen Organismus
abzuklären. Zur Auswertung eines statistisch
sinnvollen Kollektivs sind hierzu Untersu-
chungen an insgesamt 300 exponierten
Asphaltierern sowie an 150 nichtexponier-
ten Straßenbauern notwendig, um eine
genügend hohe Fallzahl für eine statistische
Auswertung der vorhandenen Messdaten
zur Verfügung zu haben.

Um das gesamte Spektrum an unterschied-
lichen Expositionen mit Bitumendämpfen
und -aerosolen bei der Heißverarbeitung
abzudecken, wird eine Nachfolgestudie
durchgeführt, die unter dem Namen
„Human-Bitumen-Studie“ neben Guss-
asphaltbaustellen auch andere Baustellen
mit einbezieht. 

Folgende Baustellen sind danach prinzipiell
für die Human-Bitumen-Studie geeignet:

• Einbau von Gussasphalt in Tiefgaragen,
Hallen, bei Sanierungsarbeiten und 
bei Gussasphaltestrich-Arbeiten
(insbesondere wenn mit einer 
schlechten Belüftung im Baustellen-
bereich gerechnet wird),

• Bitumen-Vergussarbeiten der Dach-
decker, sowie 
Schaumglas-Verlegearbeiten,

• Guss- oder Walzasphaltarbeiten 
auf Tunnelbaustellen,

• Großbaustellen, bei denen Walz- oder
Gussasphaltarbeiten vorgenommen 
werden und mit einer hohen 

Bitumendampf/-aerosolbelastung
gerechnet wird,

• Mindestens 4-stündige Exposition, 
wenn von einer geringen Belastung 
ausgegangen werden kann,

• Maschineller Gussasphalteinbau 
auf Brücken oder Straßen 
(insbesondere beim Autobahnbau),

• Walzasphaltbaustellen mit einer
Einbauzeit von über 4 Stunden 
(hier kann in der Regel nur von einem
belasteten Klientel von 2–3 Personen
ausgegangen werden, daher sollten
diese Baustellen aus Kostengründen 
im Ruhrgebiet liegen).

Für die Human-Bitumen-Studie ungeeig-
nete Baustellen sind:

• Baustellen bei denen CTS-Bitumen
(gummimodifiziertes Bitumen), oder
Trinidad-Asphalt verwendet wird
(Ausschlusskriterium),

• Baustellen, bei denen mit einer 
hohen Windbewegung gerechnet 
werden muss,

• Baustellen, bei denen die Expositionszeit
unter 4 Stunden liegt und nur mit einer
geringeren Belastung gerechnet wird,

• Baustellen mit Verwendung von
Niedrigtemperatur-Asphalt.

Um das gesetzte Ziel jedoch in der vorge-
gebenen Zeit erreichen zu können, ist die
Mitwirkung aller Bitumen verarbeitenden
Betriebe durch Meldung geeigneter Bau-
stellen unverzichtbar, die an den Verfasser
des Artikels (klaus.schott@tiefbau.bgnet.de)
erfolgen sollte. Dies schließt auch die Unter-
stützung durch die entsprechenden Ver-
bände sowie durch die Bitumenindustrie
ein, um die Felduntersuchungen bis Ende
2006 weitgehend abschließen zu können.
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