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Desinfektion in der infektionshygienischen Überwachung

1. Grundsätze 
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Der Einsatz von Desinfektionsmitteln erfolgt bei gegebener Indikation

Das Wirkspektrum richtet sich nach dem Risiko, 

d.h. den zu erwartenden/ vorhandenen Infektionserregern

Die Auswahl erfolgt unter Berücksichtigung der 
Anwendungsbedingungen, der (Material)verträglichkeit und der 
belegten Wirksamkeit, d.h. herstellerunabhängige Prüfung,

zwei Prüfberichte und zughörige Gutachten



sporizid

viruzid

behüllte Viren, 

partiell lipohile unbehüllte Viren, 
hydrophile unbehüllte Viren

tuberkulozid, mykobakterizid

z.B. M. tuberculosis, M. avium

fungizid

Fadenpilze/ Schimmelpilze und Dermatophyten, 

z.B. Aspergillus fumigatus, Trichophyton tonsurans

bakterizid, levurozid

2. Knackpunkt Wirkspektren jenseits von bakterizid und levurozid

Basisanforderung gemäß 

KRINKO-Empfehlung 

„Reinigung und 

Desinfektion von Flächen“ 
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häufig 

VAH-

gelistet



3. Wunsch: Anwendung von Desinfektionsmitteln mit nachvollziehbarer 

Wirksamkeit in allen Wirkspektren inklusive Viruzidie
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Wirkbereich Wirksam gegen

begrenzt viruzid behüllte Viren

• Erreger respiratorischer Virusinfektionen, z.B. Influenzavirus, SARS-CoV, 

• Erreger blutübertragener Virusinfektionen, z.B. HBV, HCV, HIV

begrenzt viruzid PLUS unbehüllte (partiell lipohile) Viren

• Erreger viraler Gastroenteritiden, z.B. Adenovirus Serotyp 40 u. 41, 

Norovirus, Rotavirus

• Erreger respiratorischer Virusinfektionen, z.B. Adenovirus Serotyp 7

• Erreger viraler Konjunktivis Adenovirus Serotyp 8, 19 und 37

viruzid unbehüllte (hydrophile) Viren

• Papillomaviren

• Enteroviren, z.B. Coxsackieviren, Echoviren, Polioviren, Rhinoviren

viruzid PLUS 

(Flächendesinfektion)

unbehüllte (hydrophile) Viren

• Hepatitis A-Virus

• Hepatitis E-Virus

• Parvoviren
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3. Wirklichkeit:

Produktinformation, Viruzidie

Beispiel Händedesinfektion
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VAH-Zertifikat bakterizid/ levurozid

RKI-Listung bakterizid, begrenzt viruzid

− EN 14476:

− Quantitativer 

Suspensionsversuch Viruzidie;

− zusätzlich erforderlich 

praxisnaher Test nach EN 17430 



3. Wirklichkeit: Aussagen zum praxisnahen Test 

Flächendesinfektion Viruzidie

Aussage Hersteller, warum für Flächendesinfektionsmittel keine VAH-Listung (viruzide 

Wirkbereiche) erfolgt

− „VAH-Listung ist noch nicht erfolgt, da für die Prüfung im praxisnahen Test noch kein 4-

Feldertest zur Verfügung steht, sondern nur Carriertest ohne Mechanik EN 16777“

VAH-Methodenbuch
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Wirklichkeit: Die Sache mit der Einwirkzeit

Angaben VAH-Liste
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Angaben Hersteller



3. Wirklichkeit: Angaben zur Einwirkzeit, 

Beispiel Produkt x Flächendesinfektion 

Produktinformation

10HPV - Hygienemaßnahmen I Marcic I 15. Hygienetag Köln 25.03.2026

ergänzend



3. Wirklichkeit: Angaben zur Einwirkzeit, 

Beispiel Produkt x Flächendesinfektion 

VAH-Liste

11HPV - Hygienemaßnahmen I Marcic I 15. Hygienetag Köln 25.03.2026

1 Minute könnte für „viruzid“ beantragt 

werden, wenn Wirksamkeit in 1 Minute 

belegt ist



3. Wirklichkeit: Beispiele Anfrage Gutachten und Antworten
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Beispiel 2

Beispiel 1

Ergebnis

• Anwendung EN 16615 für Viruzidie nicht abschließend geklärt

in diversen Fällen

• praxisnaher Test fehlt, Zweitgutachten fehlen

• Unabhängige Wirksamkeitsprüfung nicht vollständig 

nachvollziehbar

• Im Zweifelsfall bei unbehüllten Viren RKI-gelistete Produkte



Konsequenz für die Überwachungspraxis
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Wenige 
Indikationen, 

z.B. 

Wickeltisch

Routinemäßig 
bakterizid/

levurozid

Im Infektionsfall 
mit unbehüllten
Viren RKI-Liste

Keine Anforderung 
von Gutachten bei 

Herstellern

Wenige 
Indikationen, 

z.B. 
Sanitärbereich

Routinemäßig 
bakterizid/

levurozid

Im 
Infektionsfall 

mit 
unbehüllten
Viren RKI-

Liste 

Keine 
Anforderung 

von Gutachten 
bei Herstellern

Indikationen beachten, 
routinemäßig Hände 

und z.B. unreine 
Arbeitsräume, z.T. MP

Routinemäßig 
bakterizid/levurozid

Für Infektionsfall mit 
unbehüllten Viren RKI-

gelistete Produkte 
vorhalten

Einrichtung trägt das 
Risiko für den Einsatz 

von 
Desinfektionsmitteln, 

bei denen die 
Wirksamkeit nicht 

ausreichend objektiv 
nachvollziehbar ist 

Indikationen beachten,

Routinemäßig Hände, 
Flächen, MP

Routinemäßig 
bakterizid/levurozid,

offener Punkt: 
Wirkbereich begrenzt 
viruzid und begrenzt 
viruzid PLUS, keine 
praktikable Lösung

Ärztliche Leitung trägt 
das Risiko für den 

Einsatz von 
Desinfektionsmitteln, bei 
denen die Wirksamkeit 

nicht ausreichend 
objektiv nachvollziehbar 

ist 

Indikationen beachten,

Routinemäßig Hände, 
Flächen, MP

Routinemäßig 
bakterizid/levurozid

Bei Wirkspektren 
jenseits von 

bakterizid/ levurozid 

Anforderung von 
Gutachten 

und 

Bewertung 

durch KH-Hygieniker

https://www.istockphoto.com/

Gemeinschaftseinrichtung

z.B. Kita
Gemeinschaftsunterkunft

z.B. Flüchtlinge Pflegeeinrichtung
ambulante Medizin stationäre Medizin

Hinweis im Protokoll: Wirksamkeit für viruziden Wirkbereich „xy“ nicht ausreichend objektiv nachvollziehbar



Fazit: Wünsche bzw. fachliche Erfordernis
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Sichere 
Wirksamkeit und 

sichere 
Anwendung 

Produkte, deren 
Formulierung 

eine Zulassung im Rahmen 
des BPR ermöglicht 

und gleichzeitig 

ein breites 
Wirkungsspektrum abdeckt

Krankenhaushygieniker

hinterfragen Wirksamkeit

und 

bewerten Produkte

Wirkstoffe/ Formulierungen, 
bei denen die Frage der 
Wirksamkeit nicht offen 

bleibt

entspricht 

nur partiell 

der 

Wirklichkeit

In Zeiten 

des BPR 

möglich?

mehr 

Wunsch als 

Wirklichkeit



Vielen Dank für Ihre Aufmerksamkeit

Fragen/ Anmerkungen?: dr.anne.marcic@kiel.de


