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Farmaceutyki są związkami aktywnymi biologicznie, które stosowane są w medycynie oraz w wetery-

narii. Głównym źródłem farmaceutyków w środowisku jest przede wszystkim produkcja leków, nieod-

powiednia utylizacja przeterminowanych leków oraz wydalanie ich zarówno przez człowieka jak  

i zwierzęta. Pozostałości farmaceutyków mogą trafiać do różnych elementów środowiska np. do wód  

i do gleby, w związku z tym mogą stanowić poważne zagrożenie dla człowieka i zwierząt. Zagrożenia 

związane z obecnością substancji farmaceutycznych w środowisku to m.in. zaburzenia równowagi hor-

monalnej w organizmie człowieka i zwierząt, pojawienie się antybiotykoodporności na bakterie i inne. 

W związku z tym, że ścieki zawierające pozostałości farmaceutyczne i ich aktywne metabolity w pierw-

szej kolejności trafiają do oczyszczalni ścieków, istnieje konieczność rozwoju nowych technologii sku-

tecznie eliminujących te związki z wód i ścieków.  

1. WSTĘP 

Farmaceutyki są związkami aktywnymi biologicznie, które stosowane są głównie  

w medycynie oraz w weterynarii. Należą one do ksenobiotyków pochodzenia antropo-

genicznego, określanych w literaturze jako PPCPs (z ang. Pharmaceuticals and Perso-

nal Care Products- farmaceutyki i środki ochrony osobistej). Do grupy PPCPs należą 

także suplementy i odżywki spożywcze (tzw. nutraceutyki) oraz różnego rodzaju ko-

smetyki (szampony, blokery UV, wody toaletowe i antyseptyki). Są to związki  

o różnorodnych właściwościach fizykochemicznych, często o złożonej budowie che-

micznej, co często utrudnia ich wykrywanie oraz usuwanie ze środowiska [8, 19].  
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Przemysł farmaceutyczny jest dynamicznie rozwijającą się gałęzią przemysłu. 

Wpływ na to mają takie czynniki jak starzenie się społeczeństw, wzrost dochodów lud-

ności, wydatki na badania i rozwój, a także wzrost zachorowalności na choroby cywili-

zacyjne i przewlekłe. Jeśli chodzi o społeczeństwo polskie, obserwowana jest zmiana w 

świadomości Polaków, którzy przywiązują coraz większą wagę w kwestiach zdrowot-

nych i stosują leki w ramach profilaktyki [14].  

Dane z 2013 r. wskazują, że polski rynek farmacetyczny pod względem rocznego 

obrotu plasuje się na szóstym miejscu w Europie, po Niemczech, Francji, Włoszech, 

Hiszpanii i Wielkiej Brytanii. Jeśli chodzi o strukturę sprzedaży leków w Polsce  

w 2014 r., to 37% stanowiły leki na receptę refundowane, 22% - leki na receptę pełno-

płatne, a 41% - leki wydawane bez recepty i inne artykuły (tzw. segment OTC,  

z ang. over the counter) [13].  

Ze względu na wzrost wielkości produkcji leków w ostatnich latach oraz ich po-

wszechność i duże spożycie, w większym stopniu zainteresowano się obecnością pozo-

stałości farmaceutycznych w różnych elementach środowiska. Spowodowało to zwięk-

szenie obaw o stan środowiska. Wynika to z tego, że ta grupa substancji stanowi 

wszechobecne, trwałe i biologicznie aktywne związki które uznano jako toksyczne  

i mogące zaburzyć gospodarkę hormonalną [33].  

W niniejszej pracy podjęto problem występowania pozostałości leków w wodzie  

i ściekach oraz związane z tym zagrożenia dla zdrowia ludzi, zwierząt i wpływ na eko-

systemy naturalne. Ponadto przedstawiono przegląd metod stosowanych do usuwania 

pozostałości farmaceutyków w produkcji wody do picia oraz podczas oczyszczania 

ścieków. 

2. WYSTĘPOWANIE POZOSTAŁOŚCI FARMACEUTYCZNYCH  

W ŚRODOWISKU 

2.1. ŹRÓDŁA PRZEDOSTAWANIA SIĘ POZOSTAŁOŚCI LEKÓW DO ŚRODOWISKA 

Głównym źródłem farmaceutyków w środowisku są gospodarstwa domowe, szpi-

tale, przemysł farmaceutyczny i weterynaria [17]. 

Istnieje wiele dróg przedostawania się leków stosowanych przez ludzi i w weteryna-

rii do środowiska. Pozostałości mogą być uwalniane w trakcie procesu produkcyjnego, 

skąd ostatecznie mogą trafiać do wód powierzchniowych. Leki spożywane przez ludzi, 

po wchłonięciu i metabolizowaniu są wydalane w postaci mieszaniny form biologicznie 

aktywnych metabolitów i trafiają do systemu kanalizacyjnego. Często także zdarza się, 

że niespożyte, przeterminowane leki są wyrzucane do toalet. Ze względu na złożoną 

budowę i zróżnicowane właściwości fizyczne i chemiczne często są one odporne na 

procesy biodegradacji i dlatego nie ulegają całkowitej eliminacji w trakcie procesów 
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oczyszczania ścieków w konwencjonalnych systemach, co powoduje, że mogą one 

przedostawać do wód, a stąd być rozproszone w środowisku. Korzystanie  

z takiej wody zaburza równowagę w organizmie, a także potęguje problem i tak już 

niebezpiecznego zjawiska lekooporności, z którym stale walczą projektanci nowych an-

tybiotyków [12]. Ponadto, ścieki oczyszczone na terenach pustynnych i półpustynnych 

stosowane są do nawadniania pól, co może prowadzić do akumulacji pozostałości leków 

w gruntach jak również w roślinach tam uprawianych. Ksenobiotyki również dostają się 

do gleby wskutek stosowania osadów ściekowych jako nawozu lub do rekultywacji 

gruntów [7, 9, 34]. Pozostałości leków weterynaryjnych, stosowanych u zwierząt wy-

pasanych na łąkach, mogą przedostawać się bezpośrednio do wód i do gleby. Pośrednim 

źródłem leków w środowisku może być także intensywna hodowla zwierząt, skąd wy-

tworzony obornik i gnojowica może trafiać jako nawóz do gleby. Pozostałości farma-

ceutyczne mogą przedostawać się do środowiska glebowego, wodnego czy też do po-

wietrza również w wyniku niewłaściwego usuwania zużytych opakowań po lekach oraz 

niewykorzystanych, często przeterminowanych leków, które często trafiają na składo-

wiska odpadów. Niewielkie ilości mogą też trafiać z cmentarzy [8].  

2.2. RODZAJE POZOSTAŁOŚCI FARMACEUTYCZNYCH I ZAGROŻENIA ZWIĄZANE  

Z ICH WYSTĘPOWANIEM W ŚRODOWISKU 

Dotychczas przeanalizowano ok. 500 różnych rodzajów substancji lekowych, wy-

stępujących głównie w wodzie powierzchniowej, wykazując ich szkodliwy wpływ na 

zwierzęta i mikroorganizmy [34]. W badaniach przeprowadzonych w Austrii, Brazylii, 

Kanadzie, Chorwacji, Anglii, Niemczech, Grecji, Włoszech, Hiszpanii, Szwajcarii, Ho-

landii i Stanach Zjednoczonych wykryto ponad 80 farmaceutyków i ich metabolitów  

w środowisku wodnym w stężeniach w zakresie µg w 1 l lub niższej [3]. Ich obecność 

nawet w niewielkich ilościach (rzędu nano i mikrogramów) w środowisku wodnym 

może wywoływać toksyczność chroniczną, zaburzenia endokrynologiczne i odporność 

na bakterie i patogeny. Konsekwencje są niepokojące głównie w przypadku organi-

zmów wodnych, gdyż zagrożenie może przybrać charakter wielopokoleniowy [27]. Dy-

rektywa Unii Europejskiej 2000/60/EC, która wskazuje 33 substancje priorytetowe  

w środowisku wodnym do oznaczania przez następne 20 lat, została w związku z tym 

poszerzona o 15 kolejnych PPCPs, w tym diklofenak, ibuprofen, triklosan i kwas klofi-

browy [8]. 

Stwierdzono, że na obecność substancji leczniczych w wodach ma wpływ pora roku. 

Badania przeprowadzone przez Wasik-Kot i in. [31] wykazały, że farmaceutyki  

o charakterze kwasowym (diklofenak, naproksen, ibuprofen, ketoprofen i bezafibrat) 

zimą ulegają akumulacji w wodach jezior. Jest to związane ze znacznie obniżoną tem-

peraturą wody, co utrudnia proces biodegradacji, oraz ze znacznie krótszym dniem, co 

mocno ogranicza proces fotolizy. 
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Oprócz tego, że farmaceutyki wykazują toksyczność wobec organizmów wodnych, 

mogą być także fitotoksyczne. Fitotoksyczność może różnić się między gatunkami ro-

ślin i zależy przede wszystkim od kinetyki sorpcji danego związku, zawartość materii 

organicznej w glebie i pH gleby. Właściwości fizyczne, chemiczne i biologiczne środki 

farmaceutyczne, takie jak właściwości sorpcyjne, fotorekatywność, aktywność i tok-

syczność może zmieniać się w zależności od pH i innych czynników środowiskowych 

[7]. 

Obecnie niewiele jest informacji o sorpcji i mobilności większości leków ludzkich  

i weterynaryjnych w glebie. Jednak, podobnie jak inne ksenobiotyki organiczne, sorpcja 

związków terapeutycznych stosowanych w medycynie i weterynarii do koloidów gle-

bowych, zależy głównie od ilości materii organicznej, pH, składu granulometrycznego 

i temperatury gleby [7].  

Najczęściej występującymi w środowisku substancjami farmakologicznymi są nie-

steroidowe leki przeciwzapalne i przeciwbólowe (NLPZ), leki działające na mikroorga-

nizmy chorobotwórcze, substancje hormonalne, beta-blokery, leki hipolipemiczne, leki 

przeciwnowotworowe, psychotropowe oraz inne (np. kofeina, blokery UV, narkotyki) 

(tab. 1). 

Tabela 1. Rodzaje farmaceutyków występujących w środowisku [25] 

Rodzaj farmaceutyków Przykład 

Niesteroidowe leki przeciwzapalne i przeciwbó-

lowe 

Paracetamol, kwas acetylosalicylowy, 

ibuprofen, diklofenak 

Antybiotyki  

Tetracykliny, makrolidy, -laktamy, 

penicylina, chinolony, sulfonamidy, 

fluorochinolony, chloramfenikol 

i pochodne imidazolu 

Środki hormonalne Estron, estradiol, etynylestradiol 

-blokery Atenolol, propranolol i metoprolol 

Leki hipolipemiczne (regulatory tłuszczów) 
Fibraty (bezafibrat, gemfibrozil, klofi-

brat) 

Leki psychotropowe i przeciwpadaczkowe Karbamezapina, benzodiazepina 

Inne substancje 

Kofeina, kokaina, 

barbiturany, metadon, amfetamina, 

opiaty, heroina 

 

Niesteroidowe leki przeciwzapalne i przeciwbólowe 

Niesteroidowe leki przeciwzapalne (NLPZ) i przeciwbólowe należą do najczęściej 

kupowanych grup lekowych. Są one zwykle dostępne są bez recepty oraz można je ku-

pić nie tylko w aptece ale w większości sklepów takich jak sklepy osiedlowe, hipermar-

kety, kioski czy stacje benzynowe [13, 32]. Najbardziej znanymi z tej grupy leków są 

kwas acetylosalicylowy, diklofenak, ibuprofen, naproksen, ketoprofen i paracetamol.  
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Diklofenak (DCF) jest przeciwzapalnym środkiem farmaceutycznym, a jego obec-

ność w śladowych ilościach w wodzie stała się ważnym zagadnieniem z punktu widze-

nia zagrożenia dla środowiska i zdrowia człowieka, ze względu na jego właściwości 

toksyczne. DCF powszechnie znany jako Voltaren jest lekiem niesteroidowym  

i przeciwzapalnym obecnym na światowym rynku przemysłu farmaceutycznego zwie-

rząt i ludzi. Posiada szerokie zastosowanie jako środek przeciwbólowy, anty-artre-

tyczny i przeciwreumatyczny i staje się jednym z głównych farmaceutycznych zanie-

czyszczeń w systemie wodnym [10]. Pozostałości tego związku z wodzie mogą 

powodować zmiany w nerkach oraz w skrzelach ryb [5, 27]. 

Dane Intercontinental Marketing Services (IMS) Health wskazują, że najczęściej 

przepisywanym niesteroidowym lekiem przeciwbólowym jest diklofenak, którego kon-

sumpcja w skali światowej kształtuje się na poziomie 940 Mg rocznie [27]. Innym le-

kiem z tej grupy znajdującym się w pierwszej dziesiątce najpopularniejszych leków  

w rankingu światowym jest ibuprofen [32]. Spożycie ibuprofenu w Anglii oszacowano 

na 162 tony, a w Polsce – 58 ton [19]. 

Leki działające na mikroorganizmy chorobotwórcze 

Do tej grupy leków można zaliczyć m.in. antybiotyki, leki przeciwwirusowe, prze-

ciwgrzybiczne, przeciwpasożytnicze, środki dezynfekujące, stosowane zarówno  

w medycynie jak i weterynarii [30].  

Bogaty wybór antybiotyków jest szeroko stosowany na całym świecie jako leki  

w celu zapobiegania lub leczenia ludzi i zwierząt, infekcji roślin lub jako dodatki do 

pasz dla zwierząt i ryb, a także w celu promowania wzrostu [7]. 

Z raportu Osek i Wieczorek [23] wynika, że w 2012 r. w 26 krajach UE oraz Islandii 

i Norwegii sprzedano ok. 3400 ton antybiotyków (w przeliczeniu na substancje czynne) 

celem zastosowania w leczeniu ludzi. Z kolei konsumpcja antybiotyków  

w hodowli zwierząt rzeźnych była o ponad 100% wyższa i wyniosła 7982 ton. Najwięk-

sze zużycie substancji przeciwbakteryjnych (w mg/kg) miało miejsce we Francji 

(175,8), Włoszech (167,5), w Belgii (162,6) i Luksemburgu (153,1), najmniejsze zaś  

w Holandii (56,7), Niemczech (66,9), na Węgrzech (67,5) i w Austrii (70,2). W Polsce 

wykorzystano w leczeniu ludzi 99,0 mg/kg biomasy substancji czynnych różnych klas 

antybiotyków. W Polsce w 2012 r. średnie zużycie antybiotyków u zwierząt gospodar-

skich wyniosło 132,2 mg/kg biomasy, co było niższe od średniej europejskiej wynoszą-

cej 144 mg/kg. 

Jak wskazują Czerwiński i in. [9] na rynku farmaceutycznym dostępnych jest ponad 

150 antybiotyków. Ze względu na duże spożycie tego typu leków dochodzi do uodpar-

niania się bakterii chorobotwórczych na te antybiotyki, które były skuteczne  

w walce z nimi. Problem ten sprawia, że koncerny farmaceutyczne muszą szukać leków 

nowej generacji o zwiększonej aktywności przeciwbakteryjnej. 
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Obecność antybiotyków w organizmie może być toksyczna, co zostało stwierdzone 

w kilku organizmach takich jak bakterie, glony czy rozwielitka (Daphnia magna). Do-

tyczy to zarówno wysokich stężeń w organizmie jak i niskich oraz w testach chronicz-

nych [1]. 

Antybiotyki są słabo biodegradowalne i mogą pozostać w ściekach po oczyszczeniu, 

co powoduje długotrwałe pozostawanie tych związków w środowisku i ich potencjalną 

bioakumulację [1]. Obecność antybiotyków w glebach uprawnych może wpływać na 

wzrost roślin i ich rozwój, jak również aktywność mikrobiologiczną gleby. Jednak dane 

dotyczące poboru i przenoszenia tych związków poprzez łańcuch pokarmowy prawie 

nie istnieją [7].  

Środki hormonalne 

Biomimetyki hormonalne określane często w literaturze jako EDCs (z ang. Endo-

crine disrupting chemicals), są substancjami zaburzającymi funkcje układu endokryno-

logicznego [15]. Z kolei Agencja Ochrony Środowiska Stanów Zjednoczonych (US 

EPA) zdefiniowała substancje zaburzające gospodarkę hormonalną jako "czynniki eg-

zogenne, które zaburzają produkcję, uwalnianie, transport, metabolizm, wiązanie, dzia-

łanie, lub eliminację naturalnych hormonów w organizmie, odpowiedzialnych za utrzy-

manie homeostazy oraz regulacji procesów rozwojowych" [23]. Do EDCs należą m. in: 

hormony pochodzenia naturalnego: estron, estradiol, jak i syntetycznego (etynylestra-

diol), który stanowi podstawowy składnik doustnych środków antykoncepcyjnych. Naj-

częściej trafiają one do środowiska wraz z wydzielanym moczem. Ich niewielkie stęże-

nie w wodzie może powodować poważne zaburzenia hormonalne u organizmów tam 

żyjących. Przykładowo etynylestradiol, może powodować zaburzenie gospodarki hor-

monalnej u samców ryb powodując ich feminizację [5, 19].  

Beta-blokery 

Do tej grupy leków należą m.in. atenolol, metoprolol i propanolol. Są one stosowane 

w przypadku chorób układu krążenia tj. w chorobie niedokrwiennej serca, zaburzeniach 

rytmu serca, nadciśnieniu tętniczym oraz w przypadku guza chromochłonnego rdzenia 

nadnerczego [6]. Ponadto, wykorzystywane są w terapii stanów lękowych, drżeń, ja-

skry, bólów migrenowych oraz nadczynności tarczycy. Obecnie stosowanych jest po-

nad 20 β-blokerów o podobnej strukturze oraz właściwościach fizykochemicznych [18]. 

Beta-blokery nie ulegają całkowitemu procesowi eliminacji w trakcie oczyszczania 

ścieków [29]. Należą do związków biologicznie aktywnych w środowisku, często wy-

stępujących w postaci mieszaniny różnych substancji których toksyczność jest trudno 

przewidzieć [28]. W wyniku procesu fotodegradacji, biotransformacji oraz sorpcji ule-

gają przemianie i rozkładowi [2]. Jak podają Andreozzi i in. [4] głównymi czynnikami 

wpływającymi na fotodegradację beta-blokerów jest intensywność promieniowania sło-

necznego związana z porą roku oraz szerokością geograficzną. 

Leki hipolipemiczne (regulatory tłuszczów) 
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Do grupy regulatorów gospodarki lipidowej należą pochodne kwasu fibrynowego, 

które mają zdolność redukcji cholesterolu oraz kwasów tłuszczowych w wątrobie. Na-

leżą do nich: bezafibrat, gemfibrozil, klofibrat, który w wątrobie ulega przemianie do 

formy aktywnej - kwasu klofibrowego [29]. 

Leki psychotropowe i przeciwpadaczkowe 

Do tej grupy należą takie leki jak karbamazepina i diazepam, które wykazują dzia-

łanie przeciwdrgawkowe, przeciwpadaczkowe i uspokajające. Część leków z tej grupy 

m.in. przeciwdepresyjna fluoksetyna i sertralina mają charakter lipofilowy oraz mają 

zdolność wiązania się z ciałami stałymi. Literatura donosi obecność tych związków 

także w osadach ściekowych [22] 

Inne  

Jedną z najczęściej stosowanych przez społeczeństwo używek jest kofeina. Jest ona 

obecna w kawie, napojach energetycznych, suplementach diety i w lekach. W związku 

z tym, że duże ilości kawy i herbaty usuwane są bezpośrednio do toalety, szacuje się, 

że stężenie kofeiny w ściekach jest stosunkowo duże. Nie stwierdzono bezpośredniego 

zagrożenia dla zdrowia ludzi i zwierząt związanego z występowaniem tej używki  

w wodzie. Występowanie tej substancji w wodach jest ściśle związane z zanieczyszcze-

niami antropogenicznymi i może być wykorzystane jako wskaźnik zanieczyszczenia 

wody użytkowej [19]. 

W ściekach wykrywane są także narkotyki. Do tej grupy należą takie związki jak 

morfina, kokaina, metamfetamina i ecstasy. Wszystkie posiadają silne działanie farma-

kologiczne, a ich obecność, jako złożone mieszaniny w środowisku wodnym i lądowym 

mogą być toksyczne dla organizmów wodnych [11]. 

3. PRZEGLĄD METOD USUWANIA WYBRANYCH POZOSTAŁOŚCI 

FARMACETYCZNYCH Z WÓD, ŚCIEKÓW I OSADÓW ŚCIEKOWYCH 

Oczyszczalnie ścieków z reguły prowadzą jednostopniowy, dwustopniowy, dwu-

stopniowy i opcjonalnie trójstopniowy system oczyszczania ścieków. Trójstopniowy 

system oczyszczania ścieków stosowany jest najczęściej w przypadku uzyskania wody 

o wysokiej jakości do określonych celów (np. do ponownego użycia). Wiąże się to zwy-

kle z większym kosztem oczyszczania [21]. 

Generalnie, do technik usuwania pozostałości farmaceutycznych w procesie produk-

cjiwody do picia należą: filtracja powolna na filtrach piaskowych, ozonowanie, techniki 

oparte na procesie zaawansowanego utleniania oraz utleniania elektrochemicznego, ad-

sorpcja na granulowanym węglu aktywnym (GAC) oraz techniki membranowe,  

a w szczególności nanofiltracja i odwrócona osmoza. W przypadku oczyszczania ście-

ków, konwencjonalne procesy biologiczne często są nie wystarczające, w związku  

z tym polecane są bioreaktory membranowe (rys. 1) [25]. 



Pozostałości farmaceutyków w środowisku oraz możliwości ich usuwania 293 

 

 

Rys. 1. Metody usuwania pozostałości farmaceutycznych podczas  

produkcji wody do picia oraz ze ścieków [21, 25] 

3.1. TECHNIKI STOSOWANE W PRODUKCJI WODY DO PICIA 

Jedną z zaawansowanych metod cieszącą się coraz większą popularnością, która po-

zwala na usuwanie mikrozanieczyszczeń ze ścieków i wody jest proces pogłębionego 

utleniania (ang. Advanced Oxidation Processes, AOPs). Metoda ta pozwala na efek-

tywne usuwanie specyficznej barwy uciążliwego zapachu ścieków, niszczenie patoge-

nów oraz zanieczyszczeń organicznych. Polega na generowaniu reaktywnych rodników 
OH, które mają właściwość utleniania praktycznie każdego związku organicznego do 

dwutlenku węgla, wody i związków nieorganicznych. Do uzyskania rodników stosuje 

się nadtlenek wodoru, ozon, promieniowanie UV, dodatki katalizatorów (MnO2, Fe2+, 

TiO2) oraz ich kombinacji. Lepsze rezultaty uzyskuje się stosując układy zawierające 

np. dwa (O3/UV, O3/H2O2, H2O2/UV) lub trzy (O3/H2OH/UV) składniki [9]. 

Rosal i in. [27] badali efektywność usuwania takich farmaceutyków jak beta-blokery 

(atenolol, metoprolol i propranolol), regulatorów lipidów (ezafibrat i kwas fenofibryno-
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wego), antybiotyków (erytromycyna, sulfametoksazol i trimetoprim), przeciwzapal-

nych (diklofenak, indometacyna, ketoprofen i kwas mefenamowy), przeciwpadaczko-

wych (karbamazepina) oraz leki zobojętniające (omeprazol) stosując ozonowanie. Ozo-

nowanie w dawkach mniejszych niż 90 µmol/l pozwoliło na usunięcie wielu 

indywidualnych zanieczyszczeń prawie całkowicie, w tym niektórych z tych bardziej 

opornych na usuwanie biologiczne (ketoprofenu i bezafibratu). W usuwaniu antybioty-

ków (np. penicyliny) ze ścieków efektywne okazały się metody ozonowania w połącz-

niu z utlenianiem (O3+H2O2) [1]. 

Znane są także badania dotyczące zaawansowanego procesu utleniania, w której sto-

suje się jako katalizator dwutlenek tytanu TiO2. Pod wpływem tego procesu elimino-

wano z wody m.in. amoksycylinę, ampicylinę, paracetamol [30]. 

Badano degradację DCF w wodzie stosując proces fotokatalityczny, w obecności 

promieniowania ultrafioletowego w temperaturze pokojowej, przy użyciu aktywnych 

katalizatorów nanokompozytowych w postaci tlenku tytanu i tlenku cyrkonu w reakto-

rze wsadowym. Nanokompozyty tytan-cyrkon wykazywały większą aktywność katali-

tyczną niż sam tlenek tytanu bez cyrkonu. Osiągnięto maksymalne usunięcie DCF wy-

noszące ok. 92,5% przy stosunku wagowym Zr/Ti 11,8% [10].  

W literaturze obecne są doniesienia na temat prowadzenia zaawansowanych proce-

sów utleniania elektrochemicznego (EAOPs), takich jak utlenianie anodowe (AO), elek-

tro-Fenton (EF) i fotoelectro-Fenton (PEF) w celu usunięcia farmaceutyków [16, 28]. 

Należą do niej również technologie membranowe. Elektrodializa jest najprostszą me-

todą membranową opartą na technologii elektrochemicznej, w której stosuje się mem-

brany jonowymienne. Służy ona do oddzielania wody od zanieczyszczeń takich jak me-

tale ciężkie i związki organiczne. Badania wskazują, że oczyszczanie farmaceutycznego 

etynyloestradiolu w moczu metodą elektrodializy doprowadziło do pozytywnego 

zmniejszenie toksyczności, gdzie skuteczność usuwania wynosiła ok. 99,7%. W ostat-

nim czasie zyskują uwagę zintegrowane technologie elektrochemiczne, które mogą 

wspomagać procesy membranowe (mikro/nano/ultrafiltracja i odwrócona osmoza)  

z EAOPs [28].  

W usuwaniu mikrozanieczyszczeń organicznych z wody skuteczne są także metody 

adsorpcyjne. Jako adsorbenty mogą być stosowane różne substancje np. węgiel ak-

tywny, chitozan, żywice, zeolity czy adsorbenty na bazie odpadów. 

Istnieją doniesienia dotyczące adsorpcji ibuprofenu na węglu aktywnym uzyskanym 

z odpadów z korka. Naproxen był skutecznie usuwany na adsorbencie wykonanym  

z odpadów z moreli, aktywowanym chemicznie za pomocą ZnCl2 [8]. 

Jednym z rodzaju badanych adsorbentów są polimery cyklodekstrynowe. Wykazy-

wały one dobrą skuteczność usuwania z wody barwy, amin aromatycznych, fenolu, pe-

stycydów oraz chlorofenolu. W pracy Moulahcene i in. [22] badano skuteczność zasto-

sowania nierozpuszczalnych polimerów cyklodekstrynowych usieciowanych kwasem 

cytrynowym do usuwania progesteronu z wody.  
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W pracy Zhang i in. [33] badano zastosowanie magnetycznego chitozanu jako ad-

sorbentu do usuwania wybranych środków farmaceutycznych, takich jak diklofenak 

(DCF), kwas klofibrowy (CA) i karbamazepina (CBZ) z roztworów wodnych. Stwier-

dzono, że magnetyczny chitozan miał wysoką zdolność sorpcji i powinowactwo do le-

ków z grupą karboksylową tj. z DCF i CA. 

W literaturze obecne są także doniesienia dotyczące usuwania pozostałości farma-

ceutycznych z wód w procesie fitoremediacji. Podjęto próbę usuwania kwasu klofibro-

wego, naproksenu i ibuprofenu z pożywki wodnej stosując sałatę i skrzydłokwiat. Po 

30 dniach stwierdzono zmniejszenie farmaceutyków w pożywce hodowlanej  

(u sałaty 85–99% i 51–81% u skrzydłokwiatu). Stwierdzono także, że częściowa degra-

dacja tych mikrozanieczyszczeń mogła nastąpić w skutek fotodegradacji [7].  

3.2. TECHNIKI STOSOWANE W OCZYSZCZANIU ŚCIEKÓW 

W wielu oczyszczalniach ścieków na terenie Europy nadal dominują konwencjo-

nalne metody oczyszczania ścieków z farmaceutyków, oparte na dwóch etapach oczysz-

czania: fizycznego i chemicznego, w tym koagulacji, ulatniania, adsorpcji, sedymenta-

cji i filtracji. Istnieje mała liczba zakładów stosujących bardziej zaawansowane metody 

oczyszczania takie jak: ultrafiltracja, flokulacja, ozonowanie, zaawansowane utlenianie 

lub odwróconą osmozę czy nanofiltrację. Wynika to z wysokich kosztów prowadzenia 

procesów. Metody te jednak są stale ulepszane i poddawane badaniom ze względu na 

dużą efektywność oczyszczania ścieków z mikrozanieczyszczeń organicznych [11, 28].  

Poprzez rozpoznanie zdolności farmaceutyków i ich metabolitów do degradacji  

w oczyszczalniach ścieków, możliwe jest ograniczenie dostawania się ich do środowi-

ska, a tym samym zmniejszenie ryzyka związanego z ich obecnością w środowisku [17]. 

W konwencjonalnych oczyszczalniach ścieków mikrozanieczyszczenia farmaceu-

tyczne mogą być biodegradowane do dwutlenku węgla i wody, ulec adsorpcji na osa-

dach ściekowych (głównie związki liofilowe i trudnobiodegradowalne), bądź też  

w postaci niezmienionej lub metabolitów, trafić do środowiska [9]. 

Kosjak i in. [17] badali efektywność degradacji czterech farmaceutyków należących 

do niesteroidowych leków przeciwzapalnych takich jak: diklofenak, ibuprofen, naprok-

sen, ketoprofen oraz aktywny metabolitów (kwasu klofibrowego) w pilotażowej 

oczyszczalni ścieków stosując osad czynny pochodzący ze słowackiej oczyszczalni 

ścieków. Autorzy uzyskali wysoki stopień eliminacji ibuprofenu, naproksenu i ketopro-

fenu (< 87%), natomiast efektywność usunięcia diklofenaku była dużo niższa  

i wynosiła od 49–59%. Kwas klofibrowego został wyeliminowany w niewielkim  

stopniu. 

Występowanie i usuwanie różnych leków (m.in. naproxenu, ibuprofenu, kwasu klo-

fibrowego) badali Zorita i in. [34] na wlocie i wylocie oczyszczalni ścieków  

w Szwecji, w zależności od różnych etapów oczyszczania, który obejmował trzystop-
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niowy system oczyszczanie ścieków, w tym również oparty na metodzie konwencjonal-

nej z osadem czynnym. Autorzy stwierdzili, że stopień oczyszczania tych związków, 

poza kwasem klofibrowym i ofloksacyny, wynosił powyżej 90%. Diklofenak nie został 

usunięty i stwierdzono nawet wyższe jego stężenia w odcieku niż na wlocie do  

oczyszczalni.  

W ostatnich latach duża popularnością cieszą się bioreaktory membranowe, których 

podstawową zaletą jest możliwość usuwania wielu rodzaju mikrozanieczyszczeń ze 

ścieków [5, 32]. Rosal i in. [27] wskazują, że wdrożenie nowych konkurencyjnych tech-

nologii dla biologicznej degradacji materii organicznej, takich jak bioreaktor membra-

nowy, zapewnią uzyskanie bezpiecznego oczyszczonego ścieku. Ponadto potrzebne są 

trzystopniowe technologie oczyszczania, w celu zapewnienia bezpiecznego stosowania 

oczyszczonych już ścieków.  

Lazarova i Spendlingwimmer [20] porównywali zdolność usuwania dikofenaku  

i ibuprofenu z moczu stosując techniki membranowe i elektrochemiczne utlenianie  

w reaktorze z elektrodami grafitowymi. Zarówno jedna jak i druga metoda pozwoliła 

na skuteczne usunięcie w/w związków, jednak zastosowanie techniki elektrochemicz-

nego utleniania okazało się bardziej korzystane, gdyż podczas prowadzenia procesu nie 

usunięto mocznika, który może stanowić nawóz azotowy.  

Zaproponowano zastosowanie do eliminacji PPCPs grzybów białej zgnilizny, które 

jest możliwe dzięki wydzielaniu oksydacyjnych zewnątrzkomórkowych enzymów, ta-

kich jak peroksydaza ligniny, peroksydaza manganu, i lakaza. Jest to metoda przyszło-

ściowa, która znalazła zastosowanie przy eliminacji kilku trwałych zanieczyszczeń ze 

środowiska, takich jak syntetyczne barwniki, WWA i PCB. Badano potencjalną zdol-

ność tych grzybów do degradacji takich farmaceutyków jak leki antydepresyjne (citalo-

pram i fluoksetyna), antybiotyki (sulfametoksazol), leki przeciwzapalne (diklofenak, 

ibuprofen naproksen), leki przeciwpadaczkowe (karbamazepina), uspokajające (diaze-

pam) Autorzy uzyskali całkowitą degradację wszystkich PPCPs wyjątkiem fluoksetyny 

i diazepamu, których stopień usunięcia wynosił od 23 do 57% [25].  

Dobór metody oczyszczania ścieków uzależniony jest przede wszystkim od wyma-

gań, jakie ma spełniać oczyszczony ściek oraz od czasu oczyszczania, dostępności od-

czynników i ceny [8]. 

4. PODSUMOWANIE 

Problem pozostałości farmaceutycznych w wodzie, ściekach, osadzie ściekowym  

i glebie dotyczy całego świata. W związku z tym, że przemysł farmaceutyczny stale się 

rozwija i jest odporny na kryzys światowy, widoczny jest postęp medycyny, rośnie 

liczba chorób cywilizacyjnych, pojawiają się bakterie lekooporne oraz ze względu na 
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wzrost profilaktyki prozdrowotnej wśród społeczeństwa, ilość leków oraz ich różnorod-

ność będzie stale wzrastała. Wiąże się z tym wzrost ilości pozostałości farmaceutycz-

nych w ściekach, osadach ściekowych, w wodzie i środowisku. Stanowi to poważne 

zagrożenie dla zdrowia ludzi i zwierząt, nawet w perspektywie wielopokoleniowej. Do 

tej pory brak jest jakichkolwiek norm i dokumentów prawnych określających dopusz-

czalne stężenia określonych farmaceutyków dostarczanych do oczyszczalni ścieków 

oraz przedostających się do ekosystemów [30]. Ponadto brak jest skutecznych metod 

usuwania szerokiego spektrum farmaceutyków z wody czy ścieków. Stąd duże wyzwa-

nie przed technologami inżynierii środowiska oraz nauk pokrewnych (chemii, biologii, 

biotechnologii), których zadaniem będzie opracowanie innowacyjnych lub udoskonale-

nie już istniejących metod wykrywania i usuwania pozostałości leków już na etapie 

oczyszczania ścieków, by ograniczyć ich przedostawanie się do środowiska.  

 

Praca została sfinansowana z pracy statutowej S/WBiIŚ/3/2015 oraz z pracy własnej 

MB/WBiIŚ/14/2014. 
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THE RESIDUE PHARMACEUTICALS IN THE ENVIRONMENT AND METHODS OF THEIR 

REMOVAL  

Pharmaceuticals substances are biologically active compounds which are used in veterinary and medi-

cine. The main source of pharmaceuticals in the environment is mainly the production of medicines, im-

proper disposal of expired medicines and excretion of human and animals. The residues of pharmaceuticals 

may be getting to the various elements of the environment. Therefore, the waste water containing residues 

of pharmaceutical substances and their active metabolites in the first instance goes to waste water treatment. 

There is a need to develop new technologies to effectively eliminate these compounds from water and 

wastewater. 


