Warum eine gute Handhygiene so
wichtig ist

Handewaschen kennen Sie wahrscheinlich schon |hr ganzes Leben lang,

aber haben Sie schon einmal Uber das konkrete WIE nachgedacht? Oder

haben Sie sich je gefragt, ob es darauf ankommt, womit man sich die Hande
wascht? Warmes oder kaltes Wasser? Antimikrobielle oder normale Seife?
Papierhandtlcher oder Luft zum Trocknen? Mit dieser Broschure wollen wir das
Thema Handewaschen entmystifizieren und lhnen helfen, besser zu entscheiden,
welche Produkte und welche ,Technik” Sie in Zukunft verwenden wollen.




So sollte das Handewaschen ablaufen

Wir alle kennen die kleinen Waschrauminfos, auf denen die einzelnen Schritte
des Hadndewaschens erklart werden. Moglicherweise dachten Sie beim
Durchlesen auch schon einmal: ,Was fur ein Aufwand” oder ,Das dauert doch
viel zu lange” oder auch ,Das habe ich noch nie so gemacht und ich lebe
trotzdem”. Ist das alles wirklich so wichtig? Es mag Sie Uberraschen, aber es
kommt tatsachlich darauf an, wie und womit wir uns die Hande waschen. Sehen
wir uns das einmal Schritt fur Schritt an.
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Befeuchten Sie zuerst Inre Hande mit Wasser.! Das sollte eine
Selbstverstandlichkeit sein, aber in der Tat wird dieser Schritt sehr haufig
ausgelassen. Viele Menschen greifen direkt zur Seife, tragen sie auf inre Hande
auf und halten diese dann erst unter Wasser. Das bringt allerdings Probleme
mit sich. Erstens besteht das Risiko, dass die Seife von den Handen lauft oder
sofort abgespult wird. Das ware entweder Verschwendung oder es bleibt
zu wenig Seite auf den Handen zurtck. Und zweitens widerspricht dies der
beabsichtigten Wirkungsweise von Seife. Sie hat die Aufgabe, in Verbindung
mit Wasser und Reibung einen Schaum zu bilden, mit dem Verunreinigungen
wie Schmutz, Keime usw. von den Handen entfernt werden.! Ebenso wie wir
unser Shampoo nicht aufs trockene Haar geben, sollten wir auch keine Seife
auf unsere trockenen Hande geben. Um den Schaum fUr eine grundliche
Reinigung zu erzeugen, mussen die Hande vor der Seifenbenutzung ausreichend
nass sein. Und schliedlich kann bei Menschen, die sich haufig die Hande
waschen oder starkere Handreinigungsmittel verwenden, der haufige Kontakt
mit Reinigungsmitteln direkt auf der Haut das Risiko einer Dermatitis oder
Hautreizung erhdhen.?
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Nachdem wir erldutert haben, warum die Hande zuerst nass sein sollten, kbnnen
wir nun Uber das Auftragen der Seife sprechen. Wichtig ist, gentgend Seife zu
verwenden, damit die Hande vollstandig benetzt sind.%3 Je nach GroRe der
Hande oder auch je nachdem, wie verschmutzt die Hande vor dem Waschen
sind, kann die bendtigte Seifenmenge also variieren. Dabei sollte so viel Seife
aufgetragen werden, dass die gesamte Hand bequem mit Schaum bedeckt
werden kann.




20+

(Méglicherweise langer, wenn Sie in hygienekritischen Bereichen wie dem
Gesundheitswesen oder der Lebensmittelindustrie arbeiten. Beschaftigte sollten generell
die an ihrem Arbeitsplatz geltenden Regeln fur das Handewaschen befolgen, da es in
manchen Branchen strengere Richtlinien gibt.)

Durch das Einschaumen und Schrubben entsteht die notwendige Reibung,

um Schmutz, Fett und Mikroorganismen von der Haut zu l6sen. Dabei ist es
wichtig, alle Bereiche der Hand zu schrubben, auch den Handrlcken, die
Fingerzwischenraume und die Haut unter den Fingernageln. Was die Dauer
betrifft, deuten wissenschaftliche Studien darauf hin, dass durch 15 bis 30
Sekunden andauerndes Handewaschen mehr Keime entfernt werden als bei einer
kurzeren Waschdauer. Die US-Gesundheitsbehdrde CDC (Centers for Disease
Control and Prevention) empfiehlt eine Waschdauer von 20 Sekunden.t 34
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Nach all dem Reiben und Schrubben ist es nun an der Zeit, den Schmutz von
den Handen abzuspulen. Unter sauberem flieRendem Wasser werden alle von
der Haut geldsten Verunreinigungen von den Handen abgespult. Grundliches
Abspulen tragt auch dazu bei, etwaige Hautreizungen durch Seifenreste auf den
Handen zu minimieren.> 34

Die Bedeutung des Handetrocknens wird oft fur die Handhygiene unterschatzt.
Da Keime jedoch leichter von feuchten Handen Ubertragen werdens, ist das
grundliche Trocknen nach dem Waschen von entscheidender Bedeutung.




Angesichts der Tatsache, dass rund 95% der Menschen ihre Hande nicht korrekt
waschen, ist die Wahrscheinlichkeit, dass sich nach dem Waschen noch Keime
auf den Handen befinden, ziemlich hoch.® Zahlreiche Studien belegen, dass das
Handetrocknen mit einem Einmal-Papierhandtuch die hygienischste Methode
ist und fur hygienekritische Umgebungen empfohlen werden sollte.” So kbnnen
Papierhandtlcher 77% der Bakterien entfernen, die sich eventuell nach dem
Waschen noch auf den Handen befinden. Durch den Reibungseffekt lassen sich
die nach unsachgemalRem Handewaschen zuruckgebliebenen Mikroben mit
Papierhandtlchern noch weiter beseitigen.® Zudem sprechen einige zusatzliche
Vorteile fur Papierhandtucher: Sie werden gegenUber Lufttrocknern deutlich
bevorzugt. Sie sind leise, verursachen keine zusatzlichen Hautreizungen und
trocknen die Hande schnell.” Mit ihnen asst sich bei Bedarf auch der Wasserhahn
schlieBen oder ein Turgriff 6ffnen und die Hande bleiben rein.>* Auch Staus oder
Warteschlangen vor den Lufttrocknern, die jeweils nur von einer Person benutzt
werden kénnen, sind in den Waschraumen nicht gegeben.

Neben den Vorteilen, die Einmal-Papierhandtucher fur die Handhygiene

bieten, mildern sie auch das Ausbreitungsrisiko zusatzlicher Bakterien.
Besonders leistungsstarke Lufttrockner, sogenannte ,Jet-Air-Trockner”, kbnnen
nachweislich mit Bakterien und Viren verunreinigte Wassertropfchen fast 2 Meter
weit in die Umgebung schleudern. Diese Tropfchen kdnnen bis zu 15 Minuten
lang in der Luft schweben.> %1 Eine Studie aus dem Jahr 2018 hat sogar gezeigt,
dass viele unterschiedliche Bakterienarten (darunter schadliche Organismen und
Sporen) sich beim Trocknen mit dem Lufttrockner auf den Handen absetzen

und Uber diese Kontamination der Hande auch in der Umgebung verteilt werden
kénnen.?? AuBerdem kann die Bakterienzahl auf den Fingern des Benutzers
wahrend des Trocknungsvorgangs durch Lufttrockner um 42% ansteigen.®




Interessante Fragen

Sie denken vielleicht auch Uber die Verwendung bestimmter Produkte oder Uber
andere Faktoren nach, die die Wirksamkeit beeinflussen kénnten. Diesen und
weiteren Fragen wollen wir uns als Nachstes widmen.

Macht es einen Unterschied, ob ich antimikrobielle Seife oder
normale Seife verwende?

Das lasst sich schnell mit nein beantworten. Bisher gab es noch keine
Studien, die belegt hatten, dass die Verwendung antimikrobieller Seife fur die
Allgemeinheit einen gesundheitlichen Vorteil gegenuber normaler Seife mit
sich bringt.*4 Das Grundprinzip beim Handewaschen mit Seife liegt darin,
dass die in der Seife enthaltenen oberfldichenaktiven Stoffe oder Tenside in
Kombination mit Wasser und Reibung einen Schaum erzeugen, der Keime,
Schmutz und andere Verunreinigungen von der Haut &st. Die so gelosten
Keime und Verschmutzungen werden nach dem Schrubben mit flieRendem
Wasser von der Haut gespult. Der Fokus sollte daher auf einer guten Technik
beim Handewaschen und einer ausreichenden Waschdauer liegen, als sich
auf die Wirkung einer antimikrobiellen Seife zu verlassen.t* Fur Beschaftigte
in hygienekritischen Berufen wie etwa im Gesundheitswesen oder in der
Lebensmittelverarbeitung und Gastronomie kann es besondere Vorschriften
geben, die die Verwendung antimikrobieller Seife verlangen. Sie mussen
Ublicherweise spezielle Schulungen zur Handhygiene absolvieren, wobei sie die
notwendigen Techniken erlernen, und dazu gehort moglicherweise auch die
Anwendung von Spezialseifen 2 4131415

Sind alle Seifenspender gleich?

Nein. Einige Spender sind mit Flussigseife nachfullbar, wahrend andere
.geschlossene” Seifenbehalter nutzen, die entsorgt oder recycelt und ersetzt
werden kénnen, sobald sie leer sind. Studien haben gezeigt, dass jeder vierte
nachfullbare Seifenspender mit schadlichen Bakterien kontaminiert sein kann.
Diese kbnnen auch nach dem Gebrauch von Seife noch auf den Handen

der Benutzer verbleiben. Zu diesen Keimen zahlen Fakalbakterien sowie
Pseudomonas aeruginosa, ein Bakterium, das Haut- und Augeninfektionen
hervorrufen kann. Solche Bakterien kbnnen damit auf weitere Oberflachen in der
Umgebung Ubertragen werden.  Auch lassen sich nachfullbare Seifenspender




manipulieren. So kann die Seife unter anderem mit Wasser zur Verlangerung
gestreckt werden. Wasser verdunnt jedoch die Konzentration der reinigenden
Inhaltsstoffe und kann ebenfalls eine Kontaminationsquelle sein.” Wird beim
Nachfullen zusatzlich Seife verschuttet, erhoht sich die Gefahr des Ausrutschens,
Stolperns oder Fallens. Fur eine maximale Wirksamkeit und Sicherheit beim
Handewaschen und zur Erhaltung einer hygienischen Umgebung werden
bestenfalls geschlossene Seifensysteme verwendet.!6:

Spielt die Wassertemperatur eine Rolle?

Die Temperatur des Wassers sollte angenehm sein. Zu heilses oder zu kaltes
Wasser kann davon abschrecken, die Hande so lange zu waschen, wie es fur eine
optimale Reinigung notwendig ist. AuRerdem gibt es keinen Beleg dafur, dass
warmes Wasser zu einer besseren Handreinigung fuhrt.* Extreme Temperaturen
konnen zudem zu Hautreizungen fuhren, besonders in trockenen Jahreszeiten
oder Klimazonen.'8 1

Inwiefern tragt ein Handedesinfektionsmittel zu einer guten
Handhygiene bei?

Ein Handedesinfektionsmittel mit einem Alkoholgehalt von mindestens 60%

ist eine hervorragende Erganzung zu einer guten Handhygiene-Routine. Fur
die Allgemeinheit kénnen Handedesinfektionsmittel eine wichtige Rolle zur
Erhaltung der Handhygiene fur zwischendurch spielen.*2° Fir Personen,

die im Gesundheitswesen arbeiten, kann es hilfreicher sein, haufig ein
Desinfektionsmittel zu verwenden, um Keime abzutoéten und die Hautgesundheit
zu erhalten, als sich standig mit Wasser und Seife die Hande zu waschen.
Einige Infektionsarten erfordern jedoch das Waschen mit Wasser und Seife, um
die Sauberkeit zu gewahrleisten. Aus diesem Grund mussen Beschaftigte in
Gesundheitsberufen die jeweiligen Vorschriften fur spezifische Infektionen und
Handhygienemethoden befolgen.* 131520

Es ist auch wichtig zu wissen, dass Handedesinfektionsmittel bei sichtbar
schmutzigen oder fettigen Handen moglicherweise nicht optimal wirken und
nicht alle Keime abtoten. Zudem kommt es auf eine richtige Auftragetechnik an,
um die Wirksamkeit zu maximieren. Das Desinfektionsmittel muss alle Bereiche
der Hand benetzen. AnschlieRend sollten Hande und Finger so lange aneinander
gerieben werden, bis sie trocken sind. Das dauert normalerweise 20 bis

30 Sekunden.*13.15.20




FUhrt die Verwendung von alkoholbasierten
Handedesinfektionsmitteln zu antimikrobieller Resistenz?

Die US-Behoérde Centers for Disease Control & Prevention (CDC) gibt dazu an:
.Handedesinfektionsmittel auf Alkoholbasis tragen nicht zu antimikrobieller
Resistenz bei. Alkoholbasierte Handedesinfektionsmittel toten Keime, einschliellich
antibiotikaresistenter Keime, indem sie die Proteine zerstéren und die schutzende
AuRenmembran angreifen, die Keime zum Uberleben brauchen.” Aufgrund der
hohen Haufigkeit, mit der sich Beschaftigte im Gesundheitswesen die Hande
reinigen mussen, empfehlen sowohl die CDC als auch die Weltgesundheitsbehdrde
WHO die Verwendung von Handedesinfektionsmitteln auf Alkoholbasis als

primare Methode fur die Handhygiene. Dies trifft auf die meisten Situationen in

der Gesundheitsversorgung zu, es sei denn, die Hande sind sichtbar verschmutzt
(oder es ist bekannt, dass bestimmte Krankheitserreger vorliegen).* 31520 F(ir die
Allgemeinheit wird die Verwendung eines Handedesinfektionsmittels immer dann
empfohlen, wenn Seife und Wasser nicht verfligbar sind.* 2°

Wenn ich nur die Moglichkeit habe, meine Hande mit einem
Lufttrockner zu trocknen, was sollte ich dann beachten?

Da nasse Hande mehr Keime auf andere Oberflachen Ubertragen kénnen als
trockene Hande,® ist es sehr wichtig, die Hande nach dem Waschen zu trocknen —
welche Methode auch immer zur Verfugung steht. Zwar werden Papierhandtlcher
von den meisten Anwendern bevorzugt und gelten fur viele Forscher als
hygienischer,” 8 °10.11.12 gher in manchen Situationen hat man maoglicherweise keine
andere Wahl als einen Lufttrockner fur die Hande zu benutzen.

Wie kann man die Einhaltung der Handhygienevorgaben verbessern?

Zunachst ist es fur die Durchflhrung von HandhygienemalRnahmen erforderlich,
dass Produkte wie sauberes Wasser, Seife und eine Moglichkeit zum Trocknen der
Hande im Waschraum oder an der Handhygienestation zur Verflgung stehen. Es
ist daher wichtig, dass die fur die Instandhaltung dieser Bereiche Verantwortlichen
die Fullstande der Produkte Uberprufen, sich vergewissern, dass die Produkte

und Spender sauber und hygienisch sind, und sie bei Bedarf austauschen.
Hautpflegeprodukte wie Seife und Handedesinfektionsmittel sollten nicht die Haut
reizen, um das Risiko von Hautreaktionen zu minimieren.'* 81 Werden Produkte
mit Duft eingesetzt, sollte dieser mild sein, um empfindliche Personen nicht vom



Handewaschen abzuhalten. Spender mit Handedesinfektionsmittel sollten an leicht
zuganglichen, viel frequentierten Stellen wie neben Aufzlgen, in Blurobereichen,
Fluren, Pausenraumen sowie in der Nahe von Ein- und Ausgangen aufgestellt
werden. Und schlieRlich tragt eine Aufklarung tber die Grundlagen einer guten
Handhygiene ebenfalls dazu bei, die Einhaltung der Handhygienevorgaben zu
fordern.

Macht es wirklich einen Unterschied fur unsere Gesundheit, wenn
die Handhygiene beispielsweise auch in Buros verbessert wird?

Ja, Handhygiene spielt eine wichtige Rolle. Nachdem die Vorteile einer verbesserten
Handhygiene in der Gesundheitsbranche wohlbekannt und akzeptiert sind, haben
verschiedene Studien den potenziellen Nutzen von HandhygienemalRnahmen

in Buroumgebungen untersucht.?! 22232425 Dje Ergebnisse dieser Studien zeigen
Vorteile wie eine Reduzierung (a) der Ubertragung von Keimen (mittels
Tracer-Organismen), (b) der gemeldeten Krankheitsfalle (wie Atemwegs- und
Magen-Darm-Erkrankungen), (c) der Versicherungsanspriche und (d) der
Fehlzeiten.?t 22232425 Der CDC-Behorde zufolge ist das Handewaschen fur

die Allgemeinheit von Vorteil, weil dadurch Krankheiten wie Erkaltungen

um 21%, die Anzahl der an Durchfall erkrankten Menschen um 31% und die
Durchfallerkrankungen bei Menschen mit geschwachtem Immunsystem um 58%
reduziert werden. Von einer guten Handhygiene-Routine profitieren wir alle — im
Beruf und privat.?®
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