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Orientating investigation of the inactivation
of Staphylococcus aureus in the laundry process

Zusammenfassung

Hintergrund: Die aus Umweltschutzgriin-
den sinnvolle Entwicklung hin zu Waschvor-
géngen mit verringertem Wasservolumen
und geringen Temperaturen (unter 40°C} ist
aus hygienisch-mikrobiologischer Sicht dif-
ferenziert zu betrachten. Inshesondere die
gleichzeitig steigende Zahl hduslich pfle-
gebediirftiger Personen und die frithzeitige
Entlassung préadisponierter Patienten aus
dem Krankenhaus macht eine Sensibilisie-
rung von Hygienestrategien im hiuslichen
Umfeld - inkl. des Waschewaschens —erfor-
derlich. Haufig auftretende Reinfektionen
mit Staphylococcus aureus bei atopischer
Dermatitis (AD) im hiuslichen Umfeld flihr-
ten zum Anlass, die modernen Waschpro-
zesse des Privathaushalts dahingehend
einmal kritisch zu betrachten. In der vorlie-
genden Studie wurden ausgewdhlte Wasch-
mittel mit verschiedenen Waschvorgédngen
auf ihre Wirksamkeit gegeniiber S. aureus
gepriift, Die Reduktionswirkung und migli-
che Kreuzkontaminationen wurden bei den
einzelnen Waschprozessen verifiziert.

Methoden: Als Priforganismus wurde
S. aureus ATCC 6538 eingesetzt. Die Versu-
che zu den verschiedenen Waschprozessen
erfolgten in Anlehnung an die DGHM-Stan-
dardmethoden Stand 2001, Methode 17.
Zur Simulation praxisnaher Bedingungen
wurde die Priifanschmutzung mit defibri-
niertem Schafblut versetzt, um organi-
schen Restverschmutzungen Rechnung zu
tragen. Die Untersuchungen erfolgten mit
einer kleineren Gewerbewaschmaschine
(5 kg Fiillgewicht), Alle Waschprozesse be-
standen aus einem Hauptwaschgang, bei

drei von 21 Untersuchungen erfolgte ein
zusétzlicher Vorwaschgang. Zum Einsatz
kamen ein bleichhaltiges Vollwaschmittel,
ein Colorwaschmittel sowie ein Vollwasch-
mittel ohne Bleichmittel. Die einzelnen
Waschprozesse erfolgten bei Temperatur-
vorwahlvon 30°C, 40°C, 60°C oder 80°C.
Die Effektivitdt van Hygienespilern bzw.
desinfizierenden Zusitzen wurde ebenfalls
stichprobenartig iberpriift.

Ergebnisse: Waschprozesse bei Vorwahlvon
30°C miteinem Colorwaschmittel oderdem
Vollwaschmittel ochne Bleichmittel konn-
ten mit einer Reduktion {R) von maximal
2,54 log, -Stufen den hinzugegebenen Test-
keim nur in geringem MagRe inaktivieren und
filhrten zu Kreuzkontaminationen. Ab einer
Temperaturvorwahl von 40 °C konnte das
Vollwaschmittel mit Bleichmittel die Testor-
ganismen vollstindig inaktivieren (R = 8,06
log, -Stufen). Das Colorwaschmittel fihrte
auch beim 60°C-Programm nur zu einer ge-
ringen Reduktion der Bakterienlast. Durch
einen zusitzlichen Vorwaschgang wurden
Kreuzkontaminationen noch verstarkt,
Diskussion: Die vorliegende Studie ver-
deutlicht, dass die derzeitige Entwicklung
der Waschverfahren und der gleichzeitige
Anstieg der hduslichen Patientenversor-
gung eine Sensibilisierung der Betrachtung
alltdglicher Waschprozesse im héuslichen
Umfeld notwendig macht. Es ist deshalb zu
empfehlen, das Reduktionsvermigen un-
terschiedlicher Verfahren im Hinblick auf
Prozess (Vor- und Hauptwidsche), Mittel
(Color- oder Vollwaschmittel) und Tempe-
ratur (30 °C— B0 °C) zu priifen. In der vorlie-
genden Studie wurde ein praktikables Mo-
dell zur Charakterisierung dieser Prozesse
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unter Beriicksichtigiing von Kreuzkontami-
nationen vorgestellt.
HygMed 2011; 36[1/2]: 25-29

Summary

Background: The trend to washing proe-
esses with reduced water volume and low
temperatures (below 40°C), which is quite
meaningful for environmental protection
reasons, has to be regarded more differ-
entiated from a hygienic-microbiological
point of view. In particular the simultane-
ously increasing number of persons in need
of domestic care and the early discharge
of predisposed patients from the hospital
make a sensitisation of hygiene strategies
in the domestic envirenment - this includes
taundry washing - necessary. Frequently
arising reinfections with Staphylococcus
gureus with Atopic Dermatitis (AD) in the
domestic environment led to the cause to
look critically at the modern wash proc-
esses in private households. Inthe present
study selected detergents in combination
with different washing processes were ex-
amined for their effectiveness against S. au-
reus. The reduction effect and a possibte
cross contamination during the washing
process were examined,

Methods: The test organism was S. aureus
ATCC 6538. The tests of the different wash
processes were carried out accordingly to
the “DGHM Standardmethoden” (2001),
method 17. To simulate practical conditions
the testsoil was shifted with defibrinated
sheep biood in order to make allowances
for remaining organic contaminations. The
investigations took place with a smaller in-
dustrial washing machine {5 kg capacity).
All wash processes consisted of a main
washing cycle, while 3 of 21 tests consisted
of an additional pre wash and a main wash
cycle, A bleach containing detergent, a
colour detergent and a detergent without
bleach were used. The test-temperatures of
the washing processes took place at 30°C,
46°C, 60°C or Bo °C. The effectiveness of
hygienic supplements and disinfectant ad-
ditives was examined randomly,

Results: Wash processes with 30°C in combi-
nation with colour detergents or detergents
with optical brightener led to cross contami-
nation and reached a reduction (1) of maxi-
mal 2.54 log,_ units and were therefore not
able to reduce the cell count sufficiently. At a
temperature of 40 °C the full detergent (with
bleach) inactivated the test organisms com-
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pletely (r = 8.06 to log, -units). The colour
detergentin contrast showed even at 60°C
aninsufficient inactivating of the test organ-
isms. An additional pre wash even strength-
ened cross contamination with this setting.
Conclusions: The available study clarifies
that the present development of washing
processes and the simultaneous rise of the
domestic patient necessitate a sensitisation
of the view on daily washing processes in
households. It is recommended to examine
the reduction abilities of different procedures
regarding process (pre and main wash),
detergent (colour and full detergent} and
temperature (30°C - 80 °C). In the available
study a practicable model was presented for
the characterisation of these processes with
consideration of cross contamination.

Einfiihrung

Die Entwicklung der tetzten Jahre hin zu
einem umweltfreundlicheren Waschver-
halten ist positiv zu bewerten. So konnte
durch die Entwicklung effizienter Wasch-
mittel, die gleichzeitig schonend zu Texti-
lien sind, die empfohlene Dosiermenge in
den letzten 30 Jahren auf 1/3 reduziert wey-
den. Auch konnte der Wasserverbrauch
durch effizientere Waschmaschinen im
gleichen Zeitraum ebenfalls auf 1/3 verrin-
gertwerden (Abbildung 1),

Der Trend, dass Waschmittelhersteller
Waschprozesse im Niedrigtemperaturbe-
reich bzw. sog. Kaltwaschverfahren
{=30°C) etablieren, dauert an. Aus hygie-
nisch-mikrobiologischer Sicht muss diese
Entwicklung jedoch differenziert betrach-
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tet werdes, denn bei Temperaturen unter
40°C kdnnen Bakterien ohre chemische
Zusatze oder physikalische Noxen (UV)
nicht oder nur unzureijchend inaktiviert wer-
den [1, 2]. Fiir private Haushalte kann dies

_bedeuten, dass neben eitier unzureichen-

den Inaktivierung, Bakterien, Pilze oder Vi-
ren zusitzlich noch Gber Kreuzkontamina-
tion auf Kieidung und Textilier anderer Mit-
pewohner im Haushalt verteilt werden kén-
nen 13]. Dieser Tatsache kommt eine erhoh-
te Refevanz zu, wenn gesundheitlich beein-
tréchtigte oder immunsupprimierte
Personen Teil des Haushalts sind [4].
Gerade im Hinblick auf die nachfolgen-
den Aspekte sollten die modernen Wasch-
prozesse im hauslichen Umfeld und insbe-
sondere solche im Niedrigtemperaturbe-
reich kritisch hinterfragt werden. Aufgrund
der demografischen Entwicklung erhihe
sich durch die steigende Lebenserwartung
auch die Anzahl an pflegebediirftigen Per-
sonen, Zurzeit leben in Deutschland ca.
zwei Millionen Pflegebediirftige, mehr als
zwei Drittel aller Pflegebediirftigen werden
zu Hause versorgt {5]. Gleichzeitig werden
Patienten aus Kostengriinden immer frither
aus den Krankenhdusern nach Hause ent-
lassen [6]. Immunsupprimierte, sei es nun
bedingt durch Alter oder Krankheiten, sind
damit einemn hoheren Infektionsrisiko aus-
gesetzt {7, Diese gesellschaftlichen Ent-
wicklingen machen ein Umdenken im Be-
reich der hiuslichen Hygiene notwendig
(8-101. Ein mbgliches Beispiel fiir mangeln-
de Inaktivierung von Bakterier: im Wische-
prozess sind haufig auftretende Reinfekti-
onen mit Staphylococcus aureus bej atopi-
scher Dermatitis im hiuslichen Umfeld [11].

Reduktion des
Wasserverbrauchs
auf weniger als 1/3
in den letzten 30
Jahren .

Waschmaschine

Verbrau

Abbildung 1: Bestandteile des nachhaltigen Waschens {Quelle: SWOF Journal 2007).



Tabelle 2: Beschreibung der Waschmittel und Waschmittelzusitze
Detergenzienverordnung).

Um Waschvorginge in Haushalten zu si-
mulieren, wurden die Versuche in dieser
orientierenden Studie mit verschiedenen
Waschmitteln durchgefiihrt, die das im
Haushalt {ibliche Spektrum abdecken und
in verschiedenen Waschvorgéngen auf ihre
Wirksamkeit gegeniiber S. aureus gepriift
wurden. Ziel der Untersuchungen war es,
die Reduktionswirkung sowie eine mogli-
che Kreuzkontamination der einzelnen
Waschprozesse zu verifizieren.

Material & Methoden

De Untersuchungen wurden mit einem
Waschschleuderautomat fiir Handwerks-
und Dienstleistungsbetriebe durchgefiihrt.
Diese Maschine wurde gewahit, um Wasch-
maschinen mit einem hdheren Durchsatz,
wie sie im Pflegebereich, Waschsalons oder
atich in Mehrparteienhdusern nicht unib-
lich sind, miteinzubeziehen.

Fiir die orientierenden Untersuchun-
gen wurde S. anreus ATCC 6538 als Priif-
organismus eingesetzt. Die Durchfithrung

Tabelle 1: Edduterung der Waschginge (Auszug der Gebrauchs- und Aufstellanweisung).

der Versuche zu den verschiedenen Wasch-
prozessen erfolgte in Anlehnung an die
DGHM-Standardmethoden (Stand 20013,
Methode 17 [121.

Zur Simulation praxisnaher Bedingun-
gen wurde die Priifanschmutzung mit de-
fibriniertem Schafblut versetzt. Dabei wur-
den lediglich die Keimtriger mit dem Priif-
schmutz versewzt. Auf eine Anschmutzung
der Wische wurde verzichtet, um fur die
orientierende Untersuchung die reine Re-
duktionswirkung von Temperatur und
Waschmittel auf den Keimtragern darstel-
len zu kdnnen. Pro Waschgang wurden je-
weils zehn kontaminierte Keimtriger (in
einem Sdckchen) und sechs nicht kontami-
nierte Keimtriger (in einem Sackchen) zur
Wische hinzugegeben. Die kontaminier-
ten Keimtriger dienten als Reduktionskon-
trolle, wihrend die nicht kontaminierten
Keimtriger zur Kontrolle auf mdgliche
Kreuzkontaminationen herangezoegen wur-
den. Im Gegensatz zur Testung von Desin-
fektionsmitteln wurden keine 100 il Schaf-
blut der Flotte hinzugegeben. Die Keimtra-
ger wurden bis auf eine Ausnahme (siche
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Spilen Schleudern

(Empfohlener Temperaturbergich laut Hersteller und inhaltsstoffe geman

Tabelle 6) nach dem Gesamtprozess im
feuchten Zustand beprobt. Die Flotte der
Maschine wurde nicht beprobt, da sie aus
technischen Griinden nicht ohne weiteres
zugdaglich ist. Die Reduktionsleistung wur-
de im Verhiltnis der wiedergewinnbaren
Kolonie bildenden Einheiten (KBE) pro
Keimtrager chne Behandlung und der KBE
pro Keimtriger nach Behandlung (Mittei-
wert aus jeweils drei beprobten Keimtri-
gern) als log RF angegeben.

Alle Waschprozesse bestanden aus ei- -
nem Hauptwaschgang. Bei dreivon 21 Un-
tersuchungen erfolgte zusitzlich ein Vor-
waschgang {Tabeile 1). Zum Einsatz kamen
handelsiibliche Waschmittel, die nach Her-
stellerangaben dosiert wurden. Dabei han-
delte es sich um ein bleichehaltiges Voll-
waschmittel, ein Colorwaschmittel sowie
ein Yollwaschmittel ohne Bleichmittel {Ta-
belle 2). Auf die namentliche Nennung der
Waschmittel wurde hier verzichtet. Die ein-
zelnen Waschprozesse erfolgten bei einer
Temperaturvorwahlt von 30 °C, 40°C, 60°C
cder 80°C. Auf den Einsatz eines Tempe-
raturloggers wurde fir die orientierenden
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Tabelle 3: Thermischer und chemischer Einfluss eines bleichehaltigen Vollwaschmittels auf die Reduktion der Bakterfenlast.

Programm

rmcngmmo:mw:w..

weisgrenze}

Tabelle 4: Thermischer und chemischer Einfluss cines Colorwaschmittels auf die Reduktion der Bakterienlast,

n.n. = nicht nachweisbar {unter der Nachweisgrenze)

Vorwaschg

n.n. = nicht nachweisbar (unter der Nachweisgrenze)

Tabelle 6: Thermischer und chemischer Einfluss eines Vollwaschmittels mit optischem Aufheller auf die Reduktion der Bakterieniast.

Programm

Untersuchungen verzichtet. Die Effektivi-

“tit vor Waschmittelzusitzen (ein Hygie-

nespililer und ein desinfizierender Zusatz)
wurde stichprobenartig iiberpriift. Die Wi-
schefracht pro Waschgang lag jeweils bei

- 3,4 kg und bestand aus einem Mischgewe-

be von Polyester (60 %) und Baumwolle
(40 %). Der Wasserverbrauch lag bei 601
{& bei 60°C Colorwaschgang). Das Flot-
tenverhiltnis betrug laut Hersteller maxi-
mal 1:14 (1: 9,4 bei 5 kg Wischefracht).

Ergebnisse

Bleichehaltiges Vollwaschmittel
Die Ergebnisse zeigten, dass das bleiche-
haltige Vollwaschmittel bei einer Tempe-
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raturvorwahl von 40°C Reduktionen von

8,06 log -Stufen erreichte. Wurde die
Temperaturvorwahl auf 30°C herabge-
setzt, konnte ein deutlicher Riickgang auf
3,07 log,-Stufen in der Reduktionswir-
kung verzeichnet werden. In einem wei-
teren Versuchsansatz konnte durch einen
zusitzlichen Vorwaschgang die Reduktion
wieder auf 6,31 log, -Stufen erhéht wer-
den (Tabelle 3).

Colorwaschmittel

Im Vergleich zum Vollwaschmittel zeigte
das Colorwaschmittel bereits bei einer
Temperaturvorwahl von 60°C geringere
Reduktionen von 4,22 log, -Stufen. Durch
einen zusitzlichen Vorwaschgang kennte
die Reduktion ebenfalis auf 6,99 log, -Seu-

- Tabelle 5: Thermischer und chemischer Einfluss von Waschmittelzusatzen auf die Reduktion der Bakterienlast.

09,., . Kontrolle :A%:Nroﬁma_zm:oi

xonio:m :‘Qm:NxoimS_:m:oE

fen gesteigert werden. Bei Waschgingen
mit der Temperaturvorwahl von 30°C zeig-
te sich unabhingig vom Waschprogra mm
nur eine geringe Reduktion von unter
11og,,-Stufe und eine deutliche Neukon-
tamination auf initial sterilen Keimtrigern
{Tabelle 4).

Waschmittelzusatz/Hygienespiiler

In den Waschgiingen ohne Yorwaschgang
erzielte das Colorwaschmittel eine Reduk-
tion von 2,21 log, -Stufen, was eine Steige-
rung von bis zu 2 log, -Stufen zum Wasch-
gang ohne Hygienespiiler darstellt, wih-
rend das Vollwaschmittel durch Zusatz ei-
nes desinfizierenden Waschmittelzusatzes
eine Steigerung von iiber 3 log, -Stufen auf
6,71 lag,,-Stufen erzielte. Die alleinige Ver-



wendueng von desinfizierenden Waschmit-
telzusédtzen fithrte auch bei dem 30°C-Pro-
gramm nur zu Reduktionen von unter
1 log,,-Stufe. Hier konnte nur bei dem Voli-
waschmittel mit Bleiche keine Kreuzkonta-
mination nachgewiesen werden. (Tabelle
5). Im Vergleich der Desinfekiionsleistung
von Color- und Vollwaschmittel (mit Blei-
che) im 30 °C-Programm unter Zuhilfenah-
me eines desinfizierenden Waschmittelzu-
satzes bzw. eines Hygienespiilers zeigten
sich auch hier deutliche Unterschiede beim
Einfluss des Waschmittels,

Vollwaschmittel ohne Bleichmittel
Der Versuch mit einem Vollwaschmittel
ohne Bleichmittel im 30°C-Programm
(ohne Vorwaschgang) erzielte lediglich Re-
duktionen von 1,25 bis 2,24 log, -Stufer.
Zusatzlich wurde eine Beprobung der ge-
trockneten Keimtriger durchgefiihrt.
Durch das Trocknen sollte ein mdaglicher
Einfluss auf die Bakterienlast auf der ge-
trockneten Wische mit einbezogen wer-
den. Dabei wurde gezeigt, dass die Reduk-
tion bei getrockneten Keimtrigern nur ge-
ringfitgig hoher ausfillt (1,6 - 2,5 log, -Stu-
fen). Im 30°C-Programm kam es auch hier
zu Kreuzkontaminationen von initial steri-
len Keimtrdgern {Tabelie 6).

Diskussion

Mit den hier vorgestellten Untersuchungs-
_ergebnissen konnte fiir die eingesetzten

Waschmittel gezeigt werden, dass eine Re-

duktion der Bakterientast auf Wische von

mehreren Faktoren abhdngt.

In erster Linie ist hier die Temperatur
entscheidend. Wenn auch die tatsdchlich
in der Flotte erreichten Temperaturen nicht
festgehalten wurden, so zeigten die unter-
schiedlichen Reduktionen bei unterschied-
lichen Temperaturvorwahlen doch deutli-
che temperaturabhingige Effekte. In han-
delsiiblichen Haushaltswaschmaschinen
schmilert sich dieser Effekt, da die Tempe-
raturen nicht in gleicher Weise erreicht und
gehalten werden wie in einer Gewerbema-
schine. Durch die Verwendung der kleinen
Gewerbemaschine kann dieser tempera-
turabhidngige Effekt aber deutlicher darge-
stellt werden. In den vorgestellten Unter-
suchungen reichten die Temperaturvor-
wahlen von =40°C aus, um Reduktionen
von ca. 8 log,-Stufen zu zeigen. Sobald
Programme unter 40°C gewahlt wurden,
wirden jedoch deutlich weniger Bakterien

inaktiviert (ca. 2 bis 3 log,-Stufen). Dies
legt aus hygienisch-mikrobiologischer
Sicht die Forderung nahe, héhere Wasch-
temperaturen (=40°C) zu bevorzugen. Ein
zusitzticher Vorwaschgang konnte zwar
bei niedrigen Temperaturen in den meis-
ten Fillen fiir eine hdhere Reduktion der
Bakterienlast sorgen, wobei dies gleichzei-
tig aber auch eine starkere Verteilung der
Bakterien verursachte und damit zu einer
erhéhten Kreuzkontamination beitrug.

Auch die Wahl des Waschmittels hatte
Einfluss auf die Menge der inaktivierten
Bakterien. Allgemein kann festgehalten
werden, dass mit den Waschmitteln, wel-
che fiir hohere Temperaturen (bis 95°C)
ausgelegt waren, die besseren Ergebnisse
erzielt wurden. So konnte mit dem Voll-
waschmittel mit Bleiche ein besseres Er-
gebnis als mit dem Colorwaschmittel er-
zieli werden. Ein zusatzlicher positiver Ef-
fekt durch das enthaltene Bleichmittel kann
ebenfalls nicht ausgeschlossen werden.

Als Resultat kann festgehalien werden,
dass gerade bei immunsupprimierten Per-
sonen, die bedingt durch Krankheit,
Schwangerschaft oder ihr Alter ein ge-
schwichtes Immunsystem besitzen, ein
besonderes Augenmerk auf die Hygiene
im hduslichen Umfeld gelegt werden soll-
te. In diesen Fillen miisste der 6kologische
Aspekt der Energieersparnis des 30°C-
‘Waschgangs einem gesundheitlichen As-
pekt hinten angestellt werden.

Eine Etablierung von Kaltwaschverfah-
ren im hiusfichen Umfeld wird demnach zu
einer Sensibilisierung der Betrachtung all-
tiglicher Wischeprozesse fithren miissen,
In diesem Zusammenhang wire eine wei-
terfithrende Priifung des Reduktionsvermd-
gens der unterschiedlichen Waschverfahren
im Hinblick auf Prozess, Zusammensetzung
der verwendeten Mittel und Hohe der
Waschtemperatur (inklusive der Erstellung
eines Temperaturprofils der Waschginge)
empfehienswert. Unter Hinzunahme weite-
rer relevanter Mikroorganismen (in Anleh-
ning an methodische Vorgaben des Verbun-
des fiir Angewandte Hygiene e.V. und des
Robert Koch-Instituts} kbnnen auf diese Wei-
se klare Anweisungen herausgegeben wer-
den, wann es im Zuge der Patientengesund-
heit anzuraten wire, den Waschprozess bei
htheren Temperaturen durchzufiihren.

_Zwar gibt es bereits Empfehlungen, dass

Personen mit ansteckenden Krankheiten in
einem Haushalt ihre Wasche moglichst ge-
trennt von anderen bei $0°C waschen soll-
ten [13], jedoch sind die Erfahrungen mit
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anderen Waschverfahren im Niedrigtempe-
raturbereich (< 40°C), mit denen neue In-
fektionsrisiken an Relevanz gewinnen, noch
zu wenig wissenschaitlich belegt.
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