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Sechs Schritte zu mehr Sicherheit: Hande-
Desinfektion am Arbeitsplatz zeigt Wirkung

DHS: Richtige Anwendung mit Beschaftigten iiben - Flexibel mit Hygiene-Point und Gel

Mediziner liefern erschreckende Fakten: Bis zu 80 Prozent aller ansteckenden Krankheiten werden iiber die Hénde iibertra-
gen. Auch die brandaktuellen Studien zum Coronavirus zeigen, dass Tropfcheninfektionen und der Austausch von Erregern
iiber die Hande die Haupt-Ubertragungswege sind. Hande-Desinfektion unterbricht diese Ubertragungswege. Konkret kann
sie dazu beitragen, die Verbreitung von Bakterien und Viren um 74 Prozent zu verringern. Hiervon profitieren samtliche
arbeitgebende Unternehmen. Der DHS — Deutscher Hygiene Service GmbH & Co. KG, ein Unternehmen der Gesa Hygiene-
Gruppe, steht seit mehr als 35 Jahren fiir innovative und nachhaltige Lésungen im Bereich Sanitar- und Waschraumhygie-

ne. Mit dem ,,Hygiene-Point* bietet das Unternehmen aus Augsburg Arbeitgebern aus diversen Branchen sowie Gesund-

heitseinrichtungen eine durchdachte und nachhaltige Hygienelosung. Und man macht klar, wie mit nur sechs Schritten
eine sichere Desinfektion moéglich ist, die im Alltag Wirkung zeigt und krankheitsbedingte Arbeitsausfélle verhindert.

Seit 2009 riickt der internati-
onale Tag der Handehygiene
(jahrlich am 5. Mai) deren
Wichtigkeit ins Rampenlicht.
Spatestens mit Auftreten des
Coronavirus dréngt sie auch
ins Bewusstsein der Bevolke-
rung. Richtige Héandehygiene
verhindert die Ubertragung von
Keimen. Im Zuge zunehmender
Epidemisierung von Krank-
heiten, damit verbundenen To-
desféllen sowie hohen Arbeits-
ausféllen sind alle gefragt.

Hygieneplan ist Chefsache
Und dies gilt nicht nur bei
Corona: In Unternehmen sinkt
vor allem in den Wintermonaten
aufgrund bakterieller und viraler
Infektionen die Arbeitsproduk-
tivitat drastisch. Handedesin-
fektion ist neben der Impfung
das wichtigste Mittel, das einer
Verbreitung von Infektionen
entgegenwirken kann. Sie muss
deshalb in Fleisch und Blut
Ubergehen und tagliche Routine
werden. Dies gelingt innerhalb
der Belegschaft eines Unter-
nehmens nicht automatisch.

Es bedarf eines Konzepts zur
Einflhrung und zur Durchset-
zung dieses Hygieneplans und
ist deshalb Chefsache.
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Die WHO startete 2005 die Han-
dehygiene-Kampagne ,Clean
Care is Safer Care". Inzwischen
beteiligen sich tber 170 Lander
und 20.000 Gesundheitsein-
richtungen und retten jahrlich
5-8 Mio. Menschenleben. Dabei
richtet sich die WHO an alle
Branchen - auch Lebensmittel-/
Getrankeproduktion —, in denen
Menschen in engem Kontakt
arbeiten. Umfassende, ziel-
gerichtete Handedesinfektion
unterbricht Ansteckungsketten

Drastischer Unterschied: Keimbelas-
tung bei ungewaschenen Handen ...

und ist neben der Impfung die
effektivste MaBnahme zur Infek-
tionsvermeidung. Durch Einsatz
des richtigen Desinfektionsmit-
tels werden in 15 Sekunden bis
zu 99,99 Prozent der haufigsten
gefahrlichen Keime abgetotet.

Handewaschen allein gentigt
nicht: Seife und Wasser dienen
dem Abwaschen von Ver-
schmutzungen und erzeugen
ein sauberes Gefthl. Doch um
Keime auf den Handen so zu
reduzieren, dass Krankheitser-
reger auf beherrschbares Ni-
veau verringert werden, braucht
es anschlieBend eine wirkungs-
volle Handedesinfektion. Das
von DHS eingesetzte Desinfek-
tionsgel schont die Haut und
pflegt sie, denn Wasser mit

... bei immerhin gewaschenen, aber
nicht desinfizierten Héanden ...

Seife trocknet die Haut aus.
Jedoch ist zu beachten: Bei
nicht vollstandiger Trockenheit
der Haut nach dem Waschen
wird die Wirkung des Desinfekti-
onsmittels geschwacht. Deshalb
muss nach dem Toilettengang

mit anschlieBendem Handewa-
schen die Haut erst volistéandig
trocken sein, bevor das Desin-
fektionsmittel aufgebracht wird.

Viele Ubertragungswege
Nicht nur beim Handeschtteln:
Uberall dort, wo unsere Hande
etwas im Unternehmen be-
rUhren, entsteht ein moglicher
Ubertragungsweg fiir Infektio-
nen. Sei es der Tardriicker, der
Kaffeeautomat, die Kndpfe des
Aufzugs oder die Oberflachen

... und bei gewaschenen und desinfi-
Zzierten. Quelle: Gesa Hygiene Gruppe

gemeinsam genutzter Arbeits-
flachen: Studien zeigen, dass
die Erreger auch auf Metall und
Kunststoff-Materialien bis zu
funf Stunden Uberleben. Tragt
ein Arbeitnehmer den Keim

an seinen Handen, ist eine
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Hygiene uberzeugend anders.
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Mobile Handedesinfektion fiir den
Betrieb: der DHS Hygiene-Point.

Ubertragung maglich, sobald er
und sein Kollege nacheinander
dieselbe Flachen berihren.

Die Desinfektion der Hande ist
die einzige Moglichkeit, um die-
sen Ubertragungsweg wirksam
zu unterbrechen, allerdings nur,
wenn sie richtig durchgefuhrt
wird. Die Européische Norm
CEN EN 1500 beschreibt den
Standardvorgang wie folgt:

Schritte zur Desinfektion

# Schritt 1: Das Desinfektions-
mittel wird in die hohle Hand
gegeben. Die Handinnenflachen
werden zur Verteilung finfmal
aneinander gerieben — unter
Einbeziehen des Handgelenks.
@ Schritt 2: Nun streicht die
rechte Hand funfmal tber den
Handriicken der linken Hand
und umgekehrt. Die Finger
greifen dabei ineinander.

# Schritt 3: Die Handinnenfla-
chen werden wieder zueinander
gerieben, dabei werden die
gespreizten Finger ineinander
verschrankt.

# Schritt 4: Funfmal die Fin-
gerrlicken bei geschlossenen
Fingern auf der Handflache
der anderen Hand hin- und
herbewegen.
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@ Schritt 5: Fdnfmal den linken
Daumen in der geschlossenen
rechten Handflache und funf-
mal den rechten Daumen in der
geschlossenen linken Handfl&-
che kreisend reiben.

@ Schritt 6: Funfmal die
geschlossenen Fingerkuppen
der rechten Hand in der linken
Handflache und fiinfmal die
geschlossenen Fingerkuppen
der linken Hand in der rechten
Handflache kreisend reiben.

Die Schritte 1 bis 6 werden

so lange wiederholt, bis das
Desinfektionsmittel vollstandig
einmassiert ist und die Hande
trocken sind. Zu beachten ist:
Der ganze Vorgang sollte min-
destens 30 Sekunden dauern,
im Klinikbereich kann l&ngere
Einwirkzeit empfohlen sein. Die
Standardeinreibemethode nach
CEN EN 1500 (DIN EN 1500)
wurde ursprunglich als Prifme-
thode entwickelt
und ist nicht

als Richtlinie,
sondern als Vor-
schlag zu werten,
um Benetzungs-
|ticken der Hand
zu vermeiden.
Der Erfolg héngt
aber grundsétz-
lich nicht von der
Umsetzung in
fester Reihenfol-
ge ab.

Folgende Fehler

kommen bei der Handedesin-
fektion vor: Oft wird das Mittel
nicht vollstandig auf der gesam-
ten Hand verteilt, nachgewiesen
wurde v.a. mangelhafte Abde-
ckung auf den Fingerrticken.
Haufig wird die falsche Menge
an Desinfektionsmittel verwen-
det: Grundsatzlich ist so viel auf
die Hand zu nehmen, dass sich
die Oberfldchen beider Hande
vollstandig benetzen lassen.
Dem Motto ,Viel hilft viel“ zu

folgen, ist jedoch grundverkehrt:

Da ein Desinfektionsmittel nicht
mehr abgewaschen, sondern
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so lange einmassiert wird, bis
es vollsténdig aufgenommen
ist, greift eine Uberdimensio-
nierte Menge die Haut stark an.
Werden Uberschiisse dagegen
ins Abwasser gegeben, hat das
direkte Auswirkungen auf die
biologische Stufe der Klaranla-
ge: Auch diese wird dann ,,des-
infiziert“ und somit unwirksam.
Dies wirkt sich besonders bei
kleinen Hausklaranlagen aus,
wie sie in Industriebetrieben
haufig zu finden sind. Diese
kénnen aufgrund geringer Ab-
wassermengen die Schadigung
der Mikroflora kaum abpuffern.

Die Bedeutung der Handedes-
infektion zur Verringerung von
Kreuzkontaminationen wird oft
unterschatzt. Entscheidend
ist, ob es gelingt, die Mitarbei-
ter dazu zu bewegen und so
Sicherheitsliicken im Hygie-
neplan zu schlieBen. Hier ist

|

Héndedesinfektion (hier am , Sanitizer") solite mit den Mitarbei-
tern intensiv geiibt werden. (Adobe Stock Foto/Urheber Tham KC)

der Vorgesetzte gefragt — er hat
Vorbildfunktion, kann fur Auf-
klarung sorgen und die Umset-
zung hygienischen Verhaltens
einfordern. Die Belegschaft
muss die richtige Hadndedesin-
fektion einUben, bis alle Schritte
selbstverstandlich sind.

Leichter gelingt das Durchset-
zen regelméaBiger und flachen-
deckender Handedesinfektion
in Unternehmen, wenn an allen
haufig frequentierten Positionen
Moglichkeiten dafuir vorhanden
sind: an Ein- und Ausgéngen
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von Sanitdranlagen, am Zugang
zum Betriebsrestaurant, am
Eingang ins Gebaude sowie bei
den zentralen TeekUchen.

DHS bietet zur taglichen
Anwendung gezielter Hande-
desinfektion den , Hygiene-
Point" an. Er lasst sich flexibel
an verschiedenen Standorten
einsetzen. Der berlihrungslose
Handedesinfektions-Spender
ist kabellos, transportabel,
stabil und maximal flexibel in
der Anwendung. In der Version
Edelstahl bietet er zudem die
Moglichkeit, eine individuelle
Informationstafel anzubringen.

Keimtdtend und hypoallergen
Auch das enthaltene DHS-Hén-
de-Desinfektionsgel ist fur die
Anwendung im Betrieb ideal. Es
l&sst sich schnell und einfach
Uber die Hande ausbreiten und
dringt in Hautfaltchen und unter
die Fingernagel ein.
Aufgrund einer hypoal-
lergenen Formel besitzt
es ein extrem niedriges
Potential fur Hautrei-
zungen und ist parfiim-
frei. Die keimtttende
Wirkung erreicht viele
Organismen in nur

15 Sekunden. Das Mit-
tel ist VaH-gelistet und
von unabhéangiger Stelle
geprift. Es wirkt bak-
teriozid, fungizid und
begrenzt viruzid und ist
fur chirurgische Han-
dedesinfektion geeignet. Zudem
gewahrleistet die Gel-Textur,
dass es nicht auf den FuBboden
tropft und ihn belastet; eine
Tropffang-Schale verhindert
dies zuséatzlich. Die Abgabe
erfolgt mittels Sensorsteuerung:
Erkennt diese eine Hand, gibt
sie eine Gel-Ration ab.
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