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Handehygiene
Nutzen und Risiken remanenter Wirkstoffe
iINn alkoholischen Handedesinfektionsmitteln.

Einige weit verbreitete Handedesinfektionsmittel enthalten neben Alkoholen sogenannte Remanenzwirk-
stoffe wie etwa Chlorhexidin (CHG), Mecetroniumetilsulfat (MES) oder ortho-Phenylphenol (OPP), die die
Langzeitwirkung verbessern sollen. Laut wissenschaftlicher Erkenntnisse bieten Remanenzwirkstoffe
weder fur die hygienische noch fir die chirurgische Handedesinfektion einen Nutzen - bergen jedoch
Risiken fiir die Hautgesundheit. Die aktuellen Empfehlungen ,,Hindehygiene in Einrichtungen des Gesund-
heitswesens” und ,,Pravention postoperativer Wundinfektionen“ der Kommission fur Krankenhaushygiene
und Infektionspravention (KRINKO) raten deshalb davon ab, Handedesinfektionsmittel mit Remanenzwirk-
stoffen einzusetzen.

Hintergrund: Fehlender Nutzen fiir die hygienische In der 2016 aktualisierten Empfehlung ,,Handehygie-
Handedesinfektion ne in Einrichtungen des Gesundheitswesens* der

Eine Reihe bekannter Handedesinfektionsmittel enthal-  KRINKO wird die Verwendung von Praparaten mit Zu-
ten neben Alkoholen zusatzlich antimikrobiell remanent  satz antimikrobiell remanent wirksamer Wirkstoffe fur
wirksame Stoffe. Dabei handelt es sich um Wirkstoffe, die hygienische Handedesinfektion nicht empfohlen,

die nicht verdunsten und somit langer auf der Haut da durch ihre Zugabe keine verbesserte Wirksamkeit
bleiben, wo sie eine anhaltende Wirkung des Desinfek-  erreicht wird, das Risiko von Nebenwirkungen aber
tionsmittels erzeugen sollen. Zu den Remanenzwirk- ansteigt.! Der fehlende Nutzen remanenter Zusatze
stoffen zahlen etwa Chlorhexidin (CHG), Mecetroniu- lasst ihre moglichen Risiken jedoch deutlich schwerer
metilsulfat (MES) oder ortho-Phenylphenol (OPP). wiegen. Fur CHG beispielsweise ist ein Risiko fur er-
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worbene bakterielle Resistenzen, Hautirritationen und
anaphylaktische Reaktionen beschrieben worden.?

Klarung der Sachlage fiir die chirurgische Hande-
desinfektion

2017 erschien eine Ubersichtsarbeit im Journal of
Hospital Infection (JHI), in der alle verdffentlichten
Daten zur chirurgischen Handedesinfektion (nach

EN 12791) mit alkoholischen Handedesinfektions-
mitteln, die CHG, MES oder OPP enthalten, auf eine
verbesserte Langzeitwirkung hin bewertet wurden.
Weder bei den Praparaten, die 0,5 % oder 1 % CHG
enthielten, noch bei denen mit 0,2 % MES oder 0,1 %
OPP konnte eine bessere Langzeitwirkung nach der
heute Ublichen Einwirkzeit von 1,5 Minuten nachgewie-
sen werden.®

Eine weitere Studie aus 2017 zeigte erstmals, dass
zwei propanolische Rezepturen mit jeweils identi-
schem Alkoholgehalt (45 % Propan-2-ol und 30 %
Propan-1-ol) jedoch einmal ohne MES und einmal

mit 0,2 % MES bei 1,5 Minuten Anwendungsdauer
eine vergleichbare Wirksamkeit unter dem sterilen
OP-Handschuh nach drei Stunden (Langzeitwirkung
nach EN 12791) aufweisen. Demnach erzielt die Re-
zeptur mit dem Zusatz von 0,2 % MES ebenfalls keine
bessere Langzeitwirkung.*

Ubernahme der Erkenntnisse in aktualisierte KRIN-
KO-Richtlinie

Far die chirurgische Handedesinfektion wurden die
oben beschriebenen Erkenntnisse in die im Jahr 2018
aktualisierte KRINKO-Empfehlung ,Pravention post-
operativer Wundinfektionen® integriert. Zur Begriindung
heiBt es: ,Da durch den Zusatz eines remanent wirk-
samen Antiseptikums zu alkoholischen Handedesinfek-
tionsmitteln kein Einfluss auf die SSI-Rate nachweisbar
ist und sich dadurch aber die Vertraglichkeit reduzieren
kann, ist beim aktuellen Wissensstand der Zusatz der-
artiger Wirkstoffe entbehrlich.“®

Fazit: Wissenschaftliche Erkenntnisse verandern
Handlungsempfehlungen

Wissenschaftliche Erkenntnisse entwickeln sich laufend
weiter und werden — nach Prifung ihrer Validitat — in die
jeweils aktualisierten Fassungen von evidenzbasierten
Richtlinien GUbernommen. Die Integration dieser Daten
bewirkt regelmaBig, dass sich Handlungsempfehlungen
fur die Praxis andern. Nutzen-Risiko-Bewertungen auf
Basis ergénzter Datenlagen tragen zu einer stetigen
Verbesserung bei — so auch bei der Untersuchung,
Bewertung und Integration der Erkenntnisse zu Rema-
nenzwirkstoffen in alkoholischen Handedesinfektions-
mitteln fUr die hygienische und chirurgische Hande-
desinfektion. Produkte mit ausschlieBlich alkoholischen
Wirkstoffen sind nach derzeitigem Stand der Wissen-
schaft fur die Handedesinfektion zu bevorzugen.
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