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ANTIMIKROBAKTERIELLE KUPFERWERKSTOFFE

Schweres Geschiitz gegen

Keime

Bisher lag das Augenmerk in der Krankenhaushygiene bezogen auf die Kontaktflachen
darauf, die Oberflachen mit chemischen Mitteln keimfrei zu halten. Nun riickt

ergdnzend die Oberflachenbeschaffenheit in den Fokus. Diesmal: Kupfer.
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Auf Kupferwerkstoffen werden z.B. MRSA-Keime
seltener beobachtet als auf anderen Materialien.

Im Krankenhaus werden Patienten ge-
sund - so lautet die Regel. Nun gibt es zu
jeder Regel auch eine Ausnahme. Denn in
einigen Féllen ist der Krankenhausaufent-
halt die Ursache fur weitere Erkrankun-
gen. Trotz hoher Hygienestandards in eu-
ropaischen Gesundheitseinrichtungen er-
kranken jedes Jahr rund vier Millionen
Menschen an einer nosokomialen Infek-
tion. Ein GroRteil der KeimUbertragung
erfolgt dabei durch Kontakt zwischen
Haut und Materialoberflache. Auf Ober-
flachen in Fluren und Patientenzimmern
sammeln sich Bakterien und werden von
hier aus zum nédchsten Wirt transportiert.
Um diese Hygieneliicke zu schlieRen, dis-
kutieren Experten den Einsatz von antimi-
krobiellem Kupfer in der Krankenhausaus-
stattung.

Eine im Mai 2013 im ,,Journal of In-
fection Control and Hospital Epidemiolo-

gy“ veroffentlichte Studie belegt, dass
durch den Einsatz von antimikrobiellen
Kupferwerkstoffen die nosokomialen In-
fektionen auf Intensivstationen um 58
Prozent reduziert werden. Die Studie wur-
de auf Intensivstationen von drei Kran-
kenhdusern in den USA durchgefiihrt. Um
den Effekt der Kupferlegierungen auf die
Infektionsrate zu bestimmen, wurden h&u-
fig bertihrte Oberflachen mit antimikro-
biellen Vollmetall-Kupfer-Aquivalenten
ersetzt. Dazu gehorten z.B. Bettgriffe,
Bettgitter, Beistelltische, Infusionsstan-
der, Klingelknopfe und Turbeschlage.
Neben der Reduktion der Keimbe-
lastung durch den Einsatz von Kupfer-
werkstoffen beobachteten die Forscher
auch einen Ruickgang der Infektionsrate.
Die Keimbelastung auf Oberflachen redu-
zierte sich in einem Zeitraum von 21 Mo-
naten um 83 Prozent. Vor allem die anti-
biotikaresistenten Keime wie der Staphy-
lococcus aureus (MRSA) und Enterococ-
cus (VRE) waren weniger haufig auf den
Kupferoberflichen nachzuweisen.

DEN SCHUTZWALL
DURCHBRECHEN

Warum Bakterien auf Kupferoberflachen
verenden, ist noch nicht abschlieRend ge-
klart. Wenn Keime auf die massive Ober-
flache von Kupferwerkstoffen treffen, ent-
stehen Risse in der AuRenmembran der
Bakterien. Diese ist durch ein stabiles
elektrisches Membranpotenzial gekenn-
zeichnet, das den Spannungsunterschied
zwischen dem Inneren und dem AuReren
des Keims beschreibt. Wissenschaftler
vermuten, dass es beim Kontakt des Bak-
teriums mit der Kupferoberfliche zu einer
erheblichen Stérung dieses Potenzials
kommt, welches die Membran schwacht.
Ist die schiitzende Zellhtlle des Bakteri-
ums erst einmal durch Risse oder Locher
geschwdcht, haben Kupferionen, die
durch Bakterienkontakt mit dem Metall

freigesetzt werden, leichtes Spiel, in das
Innere des Keimes vorzudringen. Hier sto-
ren sie die flr das Bakterium tberlebens-
wichtigen Stoffwechselprozesse - der
Keim stirbt ab. Dieser Prozess geschieht
oftmals innerhalb weniger Minuten nach
Auftreffen des Erregers auf die Kupfer-
oberfldche. Die Kupferwirkung ist nicht
erregerspezifisch, sondern richtet sich ge-
gen samtliche Mikroorganismen, deren
Uberlebensfihigkeit in den Studien unter-
sucht wurde.

Voraussetzung dafir ist ein direkter
Kontakt des Keimes mit der Kupferober-
flache. Dies fand ein Forscherteam beste-
hend aus einer Gruppe von Biochemikern
aus Bern sowie Materialforschern der Uni-
versitdt des Saarlandes heraus. In einem
Laborversuch verglichen sie die antimi-
krobielle Wirkung einer unbehandelten
Kupferplatte mit der einer Kupferplatte,
die mit einer dinnen Kunststoffschicht
iberzogen war. Winzige Lécher im Kunst-
stoff ermdglichten das Austreten der Kup-
ferionen, jedoch nicht den direkten Kon-
takt mit den Erregern. Das Ergebnis zeig-
te, dass die Erreger auf der mit Kunststoff
Uberzogenen Kupferplatte Uberlebten. In
der Folge bedeutet dies, dass die antimi-
krobielle Kupferwirkung nur erfolgt, wenn
der Werkstoff direkt auf der Oberfldche
zum Einsatz kommt.

ERSTE FELDVERSUCHE

Die Asklepios Klink in Hamburg-Wands-
bek hat in einem Feldversuch die antimi-
krobielle Wirkung von Kupferlegierungen
unter Alltagsbedingungen getestet. Hier-
zu wurde eine Station des Krankenhauses
mit Kupferwerkstoffen ausgestattet und
der Keimbefall mit dem der anderen Sta-
tionen verglichen. Das Ergebnis: Die Zahl
der antibiotikaresistenten Bakterien re-
duzierte sich in der Kupfer-Station um ein
Drittel. Als erster Krankenhausneubau
weltweit hat das japanische Krankenhaus
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Dr. Anton Klassert, Geschiftsfiihrer Deutsches Kupferinstitut e.V., Kontakt:

Welche Rolle kénnen Kupferwerkstof-
fe im Hygieneplan eines Krankenhau-
ses spielen?

Ich sehe den Einsatz von Kupferwerk-
stoffen in Krankenhdusern und Pflege-
einrichtungen als sinnvolle Erganzung
zum bestehenden Hygieneplan. Stu-
dien haben gezeigt, dass sich die
Keimbelastung auf Kupferoberflachen
erheblich reduziert. Kupfer entfaltet
seine Wirksamkeit auch zwischen den
Flachendesinfektionen und reduziert
damit das Infektionsrisiko.

Wie resistent sind die Kupferoberfla-

anton.klassert@copperalliance.de

der Kupferstoffe durch chemische
Desinfektionsmittel nicht beeintréch-
tigt wird. Grundsatzlich ist Kupfer et-
wa im Vergleich zu Edelstahl weniger
fest und im Gebrauch anfilliger fir
Schrammen oder Einkerbungen. In Le-
gierungen, beispielsweise in einem

Gemisch mit Zink, weist Kupfer diesel-

be mechanische Widerstandskraft auf
wie Edelstahl. Wir empfehlen, Kupfer-
oberflichen mit mindestens 0,3 Milli-
meter Dicke zu verwenden. Die Legie-
rungen sollten nicht weniger als 65
Prozent Kupfer enthalten, sonst
nimmt die Geschwindigkeit der Kup-
ferwirkung auf der Oberflache stark

tika, Resistenzen gegen die Kupfer-
ionen bilden?

Forscher haben in Kupferbergwerken
Bakterien gefunden, die sich an die
Umgebung gewoshnt hatten und de-
nen die Gegenwart des Metalls nichts
ausmachte. Setzte man diese Bakte-
rien jedoch auf einer Kupferplatte ab,
starben auch sie. Gregor Grass vom
Institut fir Mikrobiologie der Bundes-
wehr in Miinchen hat dieses Phdno-
men untersucht. Anders als bei einem
Antibiotikum werden durch das Kup-
fer samtliche Stoffwechselprozesse
des Bakteriums gestort. Der Orga-
nismus des Keims wird regelrecht

chen gegeniiber mechanischen oder ab.
chemischen Reizen?

Unsere Untersuchungen haben erge-
ben, dass die antimikrobielle Wirkung

Chiyoda Hospital mit antimikrobiellen Kupferwerkstoffen auf-
gerustet.

Die Aufriistungen mit Kupfer zur Keimbekampfung machen
v.a. auf Oberflachen Sinn, die hiufig bertihrt werden. Gerade an
Hotspots wie Turklinken oder Lichtschaltern sammeln sich ver-
starkt Bakterien und werden von hier aus in weitere Patienten-
zimmer getragen. Besonders interessant ist der Einsatz von Kup-
fer natirlich fur Krankenhduser. Doch auch Pflegeeinrichtungen
wirden von dem zusatzlichen Keimschutz profitieren. Trotzdem
verhalten sich die Einrichtungen in Deutschland beim Thema
Kupfer noch zurtickhaltend.

Sicher spielt die Kostenfrage eine Rolle. Wer bei der Erst-
ausstattung eines neuen Krankenhauses auf Kupfer-Materialien
setzt, muss mit geringfligig hoheren Kosten rechnen. Im Ver-
gleich zur Ausstattung mit alternativen Werkstoffen sind kupfer-
legierte Bauteile nur etwa 10 bis 20 Prozent teurer. Das Aus-
wechseln bestehender Einrichtungsgegenstdande bedeutet na-
hezu immer einen Zusatzkostenpunkt, da Gegenstande wie Tur-
klinken oder Lichtschalter eine hohe Lebensdauer haben und
sich normalerweise kaum abnutzen. Es bleibt abzuwarten, ob die
aktuellen Studienergebnisse zur Kupferwirkung Einrichtungen
wie Kliniken oder Pflegeheime dazu bewegen, diese Investition
zu tdtigen.
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Besteht die Gefahr, dass Bakterien,
ahnlich wie beim Einsatz von Antibio-

tiberfordert, sodass eine Resistenzbil-
dung nicht erwartet werden kann. Sie
ist jedenfalls bis jetzt noch nicht vor-
gekommen.
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