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Praoperative Hautantiseptik — Q‘“V‘*’??@t Mesn
Benetzen (Spruhen), Kornzange + Tupfer
oder Applikator?

Prof. em. Dr. med. habil. Axel Kramer

Institut fur Hygiene und Umweltmedizin der Universitatsmedizin
Greifswald und Sektion Antiseptic Stewardship der DGKH

Koburger-Janssen T, Kramer A. Comparison of effectiveness of skin antiseptics
using conventional application with forceps and gauze swabs, single-use
applicator or wetting on skin with low or high density of sebaceous glands. GMS

Hyg Infect Contr. 2025;20:Doc67
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Zielsetzung der praoperativen
Hautantiseptik

intraoperativ weitgehende Unterbindung der Freisetzung der
tiefen residenten Hautflora fiir die OP-Dauer und postoperativ
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Residente Flora in Haarfollikeln und Talgdriisen, ist ein
Hauptreservoir fiir SSI
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Studiendesign

Testmethode 13 des VAH zur Zertifizierung von
Hautantiseptika

o Prufung an freiwilligen Probanden am Oberarm
(talgdrusenarme Haut) und an der Stirn
(talgdrusenreiche Haut) (pos. Ethikvotum)

Ausschlusskriterien

o 3 d vorher keine Anhwendung von
Desinfektionsmitteln oder Antiseptika im Testbereich
und keine Antibiotikatherapie

o Keine Hautveranderungen im Testbereich

o Kein Fieber

Gepriufte Antiseptika

o 70% v/v Propan-2-ol (P)

o 70% v/v Propan-2-ol (P) + 2% w/v Chlorhexidin-
digluconat (CHG) ungefarbt und gefarbt
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Studiendesign

Vergleich
o Benetzung

o Applikation mittels Kornzange + Tupfer
o Applikation mittels Applikator
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Testung am Oberarm

Vorwert: Bestimmung Erregerdichte auf separater
Hautflache (2x2,5 cm) durch 15 s Abreiben mit
Baumwolltupfer, getrankt mit 5 ml TSB +
Neutralisator (N) ===) Tupferin 5mITSB + N + 30 s
Vortexen==) Verdiinnung 1:10 in TSB + N===)0, 1
ml + weitere Verdunnungen auf TSA ==)48 h
Kultivieren bei 36+1 °C ===) Auszdhlen

*Praparat abhangig 4 verschiedene Neutralisatoren

Applikator: 4x12 cm 15 s hoch + runter mit konst.
Druck, nach 15 s und 30 s Probenahme von 2,5x2
cm von oberer bzw. unterer Appl.flache

Kornzange: 4x12 cm Tupfer benetzt mit 5 mi, 4x12
cm 15 s hoch + runter mit konst. Druck, nach 15 s
und 30 s Probenahme von 2,5x2 cm von oberer
Appl.flache

Nachwert: nach Ablauf der EWZ auf anderem
Hautareal (1,25x4 cm)
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Testung auf der Stirn

Vorwert: analog wie am Oberarm

Applikator: 2,5x2 cm 30 s vor und zuruck mit konst.
Drucke===)nach 15 s und 2 min Probenahme von
2,5x2 cm von oberer bzw. unterer Appl.flache

Kornzange: Tupfer benetzt mit 4,2 ml fiir 3 s ml ==)
auf 2,5x2 cm 30 s hoch + runter mit konst. Druck ==)
nach 30 s und 2 min Probenahme von 2,5x2 cm von
oberer Appl.flache

Nachwert: nach Ablauf der EWZ auf anderem
Hautareal (1,25x4 cm)

Berechung Reduktionsfaktor auf Oberarm und Stirn:
R = Ig Vorwert - Ig Nachwert
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Ergebnisse auf dem Oberarm (je n=20)

Applikation Antiseptikum/ | Reduktionsfaktor (lg)
(30 s)

Applikation
nach 15 s nach 30 s

Kornzange+ P15s 1,15+0,65%* 0,84+1,07%
Tupfer
Kornzange+ P/CHG gefarbt 1,96+0,694% 1,89+0,88"
Tupfer 15 s
Applikator P/15 s 1,12+0,84 1,07+0,59
Applikator P/CHG 1,79 +£0,73 1,46 +0,92

gefarbt/15 s

*nach 15s und 30 s70% v /v Propan-2-ol (P) sign. weniger
wirksam als P + CHG

AuBer nach 15 s zwischen Kornzange/Applikator kein

Unterschied
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Grund fur geringere Wirksamkeit von 70%

Propan-2-ol: Nichterreichbarkeit des
Haarfollikels

Hauptanteil des Mikrobioms im Haarfollikel ist anaerobe
residente Flora, vor allem KNS, M. luteus, M. furfur, C. acnes,
Streptococcus, Acinetobacter und Corynebacterium spp.

fluoreszierendes Chlorophyll
nach Applik. von AHD 2000 durch TTP

Lademann O, Kramer A, Richter H, et al. Skin disinfection by plasma-tissue
interaction: comparison of the effectivity of tissue-tolerable plasma and a standard

Mikroorg. im Harfollikel Fluoreszenzloschung
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Konsequenz

Transiente Flora wird durch Sofortwirkung Alkohol-
basierter Hautantiseptika praktisch komplett
eliminiert, tiefe residente Flora nur unvolilstandig

zeitabhangig Freisetzung aus der Tiefe

Enthalt der Alkohol remanent wirksamen Wirkstoff
wie Chlorhexidindigluconat, wird dieser an
Hautzellen gebunden, zeitabhangig freigesetzt und
eliminiert aus der Tiefe freigesetzte residente
Mikroorganismen
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Klin. Nachweis der remanenten Wirkung im
Simpsons Trial

o Prospektive sequentielle Studie: Elektive mediane
Laparotomie, identische PAP, Hautinzision mit
Elektrocauter, Naht mit kleinen Stichen,
Hautverschluss mit Klammern

Vergleich 70 % Propan-2-ol (P) mit 2% m/v CHG in
70% Propan-2-ol (ChloraPrep® gefarbt; CHG-P)

o primarer Endpunkt: A1-A3 SSI innerhalb von 10 d

o sekundare Endpunkte: Aufenthaltsdauer,
Verlegung auf ITS, Reoperation und Tod

Harnoss JC, Assadian O, Kramer A, Probst P, Miiller-Lantzsch C,
Scheerer L, Bruckner T, Diener MK, Biuchler MW, Ulrich AB.
Comparison of chlorhexidine-isopropanol with isopropanol skin
antisepsis for prevention of surgical-site infection after
abdominal surgery. Br J Surg. 2018;105(7): 893-99
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o Einschluss CHG-P = 221, P = 279

Simpsons Trial - Ergebnisse

Durch CHG-P: Senkung der

o SSI-Rate gesamt: von 12,3% auf 6,6% (p=0,038)
o Al: 11,5% auf 6,1% (p=0,042)

o A2: n= 2 auf 1, bzw. 0,8% auf 0,5% (p=0,686)

In multivariater Analyse CHG-P unabhangiger Faktor
zur Senkung von SSI (p=0,034)


http://www.google.de/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=2ahUKEwiUup7pqr_aAhUL6RQKHUGpAAQQjRx6BAgAEAU&url=http://www.thequotablecoach.com/conclusion-place-got-tired-thinking/&psig=AOvVaw2GIvj5XFrpoZ8cFVFtcrWO&ust=1523986630756824
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Ergebnisse auf der Stirn

Applikation Antiseptikum/ Reduktionsfaktor
Einwirkungszeit (lg)

Nur Benetzung P/CHG gefarbt/ 0,69 + 0,6

Applikator 30 s Einreiben, 4 75 06
1,5 min

Lufttrocknen

Applikator sign. wirksamer als Benetzung (p < 0.001)

4

unterstreicht Notwendigkeit mechanisch-forcierter
Auftragung
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Standardisierung der praoperativen Hautantiseptik

30 s mechanisch Einreiben + 1,5 min benetzt halten
o Vorgehen mit Tupfer + Kornzange analog effektiv

o Benetzen ohne Einreiben sign. geringer wirksam
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Toxikologische Bewertung Spray vs.
mechanisches Einreiben

Spray ist toxikologisch kritisch, weil Aerosol
mikrobiziden Wirkstoff in wirksamer Konzentration
enthalt, d.h. fortwahrend mikrotoxische Volltreffer
in der Lunge I:> bei langfristiger Exposition
Risiko fur COPD und bronchiale Hyperreaktivitat

o Duma O, et al. Association of occupational exposure to
disinfectants with incidence of chronic obstructive pulmonary
disease among US female nurses. JAMA Netw Open. 2019 Oct
2; 2(10): e1913563.

o Starke RK, et al. Healthcare workers at an increased risk for
obstructive respiratory diseases due to cleaning and
disinfection agents? A systematic review and meta-analysis.
Int J Environ Res Public Health. 2021 May 13; 18(10): 5159.
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Life Cycle Assessment des Applikators
(Produktion, Verbrauch, Entsorgung)

Reduzierung der CO,-Aquivalentemission um 49 %
verglichen mit antiseptischen GrofB3gebinden inkl.
Nierenschalen, Kornzange & Tupfer

Daten aus DE: Abfallgewicht > 4x geringer, >200ml
weniger Antiseptikum-Verwurf

—>geringerer CO,-FuBBabdruck (Energie, Wasser,

Abfall, Antiseptikumverwurf)

o EarthShift Global LLC. Comparative life cycle assessment of the
BD ChloraPrep™ 26 ml skin preparation procedure and an
alternative povidone-iodine antiseptic method (in submission)

o Jonas M, Ploeckl A. Ergebnisse der BD EcoPact
Nachhaltigkeitsstudie zur Hautantiseptik. Forthcoming 2026



/
{ ! o
\ Universitats

Praxisempfehlung

Applikation

o Vor Injektion/Punktion manuell Wischen mit Tupfer
(kein Spriuhen)

o Praoperativ: 30 s einreiben, anschlieBend gemaB EWZ
benetzt halten

talgdriusenarm talgdrusenreich
Injektion 15 s

Punktion: Gelenk, -
Korperhohle

Anlage/Pflege:

PVK, ZVK,

arterieller 1 min 1,5 - 10 min
Katheter, +

Dialyseshunt

2,5 - 10 min

praoperativ 1,5 min 2,5 -10 min



Vielen Dank fiir IThre Aufmerksamkeit {(Unversiatsne

Ich denke, der Nebel hat sich uiber
der Fragestellung gelichtet

Caspar David Friedrich (1774-1840) Der Wanderer liber dem Nebelmeer (geboren in
Greifswald, Hamburg Art Gallery)


https://i.otto.de/i/otto/19783124/artland-poster-leinwandbild-friedrich-david-menschen-mann-berg-malerei-blau.jpg?$formatz$
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