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Empfehlungen des Netzwerk 
Zukunft Hygiene (NZH) zu Planung, 
Betrieb und Abnahme von 
raumlufttechnischen Anlagen im OP 
Recommendations on the Design, Operation and Inspection 
of HVAC Systems in Operating Rooms Issuedbythe German 
Network Future Hygiene 

IOftung zusatzlichen Schutzbieten kann Die Fest
Zusammenfassung legung der Raumklasse und anderer Details muss 

qrundsatzlichauf loka ler Ebene inAbst immungmit 
Die DIN 1946-4 gilt als mafs qebende technische dem zustandiqen Krankenhaushygieniker erfolgen. 
Rege l fUr raumlufttechnischeAn lagenimKranken EinigeweitereAs pektewerdendiskutiert. 
haus. Inder Neufassungvom Dezember2008wird Hyg Med2009; 34 [5] 188-191 
(informativ)die Ra umklasse la beispielhaft fU r ein 

brei tesSpektrumvon Operationen postuliert. Aus 
SorgevoreinerunkritischenPerzeptiondiesernicht Summary 
normativenBeispiel-Listebei An lagenplanernund 
Aufsichtsbehtirden wurdedie vorliegende Stel DIN 1946-4 canberegardedasthemost important 
lungnahmeera rbei tet.NachkritischerSichtungder technicalguidelineon hospitalHVAC systems inGer
internationa len Literatur und einschlaqiqer Emp many. However, in the lates t revisiondating from 
fehlungenspielt die Luft als Duel le endemischer December 2008a broad implemen tation of ultra
postoperativer Wundinfektionen nachdenderzeit clean laminarairflowventilationsystemsfora large 
vorliegenden Daten fUr die meisten Operationen panel ofoperations is suggested. Thisprompted us 
keine wesentlicheRolle.Lediglich fUr Operationen to issue the following statement inorder to prevent 
mit qrolsen Endoprothesen (Knieund HUfte)gibt es anuncritica l perceptionof thisnon-normative list of 
Hinweise,dasseineturbulenzarmeVerdrangungs- examplesbyHVACplanningand regulatingauthori
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Empfehlung 

Die w irksam keu infe ktionsp raveru ive r 

Malsn a hmen (e ins ch lie Slich de r Variable 

.Ra um luf tt echn ik ") w ird am be sten durch 

cine uu abh a ngige und sorgfiilt ige Su rvei l

lance postoperat ive r wundinfcktlon e n 

(ge llliig §23 I1 SG) sich e rgeste llt. We rd c n 

Auffall lgk citen in de n In fekti onsra ten 

Iest gc stc lh . kon ne n sp ezifisch Iu r d ie 

en tsprechende Ein rich tu ng w eitcrlu h 

rende Un te rs uch u nge n c ingeleitct u n d 

Ma gn a hlTlen c rgrillc n w erd e n. 

Interessenkonflikt 

Die Au to re n c rk la ren . dass kein Int eres

se n ko n llik t im Sin n e der Richtlini c n des 

In te rna tio na l Com mi ttee of M edica l Jo ur

nal Editors besteht . 

Literatur 

1.Kappstein I. Die Luftals Erregerreservoir fUr 
postoperativeWundinfektionen- Teil 1: Welche 
Aussagen lassendie klinischenStudien zu? Kran
kenhaushygiene up2date,2007,53-67. 

2. Kappstein I. Die Luft als Erregerreservoir tiir 
postoperative Wundinfektionen - Teil 2: Welche 
Hinweise geben mikrobiologische Studien ?Kran
kenhaushygiene up2date, 2007,161- 180. 

3. DIN 1946-4 Raumlufnechnik - Teil4 : Raumluft
technische Anlagenin Gebauden und Haurnendes 
Gesundheitswesens. DIN Deutsches Institut fii r 
Normung e.V., Berlin 2008. 

4. Lidwell OM,Lowbury EJL, Whyte W, Blowers R, 
Stanley SJ, Lowe D. Airborne contamination of 
wounds in joint replacement operations: the rela
tionship to sepsis rates. J Hosp Infect. 1983; 4(2): 
111 - 31. 

5. Lidwell OM, Elson RA, Lowbury EJL, Whyte W, Blo
wers R, Stanley SJ, Lowe D. Ultraclean air and an
tibiotics for prevention of postoperative infection. 
Acta Orthop Scand. 1987; 58!1):4- 13. 

6. Ahl T, Dalen N, Jorbeck H,Hoborn J. Air contami
nation during hip and knee arthroplasties. Horizon
tal laminar flow randomizedvs. conventional venti
lation. Acta Orthop Scand. 1995; 66(1):17-20. 

7. Kommissionfiir Krankenhaushygiene und Infekti· 
onspravention beim Robert-Koch-Institut: Anforde
rungen der Hygiene bei Operationen und anderen 
invasiven Eingriffen. Bundesgesundheitsblatt, 2000, 
644-648http://www.rki.de/cln_091/nn_20141 4/DEI 
Content/ lnIekt/KrankenhaushygienelKommissi0 nl 
Downloads!Dp_Rili,templateld=raw,property=pub 
licationFile.pdf/Dp_Rili.pdf 

8. Kommission fiir Krankenhaushygiene undInfekti
cnspravent ion beimRobert-Koch-Institut: Empfeh
lung zur Pravention postoperativer Infektionen im 
Dperationsgebiet. Bundesgesundheitsblatt, 2007, 
377-393 http://www.rki.de/cln_091 /nn_201414/DE/ 
Content/l nfekt/Krankenhaushygiene/Ko mmission/ 
Downloads/Dp_ Rili,templateld=raw,property=pub 
licationFile.pdf/Op_Rili.pdf 

9. Mangram AJ, Horan TC, Pearson ML, Silver LC, 
Jarvis WR. Guideline for prevention of surgical site 
infection, 1999.Hospital Infection Control Practices 
Advisory Committee. Infect Control Hosp Epidemiol 
1999; Vol. 20, No.4, pp. 250-78; quiz279-80. 

10. Collis OK, Steinhaus K. Total hip replacement wit 
hout deepinfection in a standard operatingroom. 
J BoneJoint SurgAm. 1976; 58(4):446-50. 

11. RitterMA, Stringer EA. Laminar air flow versus 
conventional air operating systems. ClinOrthop 
Relat Res. 1980; (150): 177- 80. 

12. Brandt C,Hott U,Sohr 0, Daschner F, Gastmeier P, 
RudenH. Operating RoomVentilationWith Laminar 
Airflow Shows No Protective Effect onthe Surgical 
Site Infection Rate in Orthopedic and Abdominal 
Surgery. Annals of Surgery 2008; 248 (5): 695-700. 

13. Sehulster L, Chinn RY. Guidelines for environmental 
infection control in health-care facilities. Recom
mendationsof CDC andthe Healthcare Infection 
Control Practices Advisory Committee (HICPAC). 
MMWRRecommRep. 2003 Jun 6;52(RR-10):1-42. 

14. Edmiston CE Jr, Seabrook GR, Cambria RA, Brown 
KR, Lewis BD, Sommers JR, Krepel CJ, Wilson 
PJ, Sinski S, Towne JB.Molecular epidemiology 
of microbial contamination in the operating room 
environment: Is there a risk for infection?Surgery 
2005; 138(4): 573- 9. 

15. ONORM H6020: t uftunqstechnische Anlagen 
fur medizinisch genutzte Raume- Projektierung, 
Errichtung, Betrieb,lnstandhaltung,technische 
undhygienische Kontrollen.ON Osterreichisches 
Normungsinstitut, Wien 2007. 

16. Dettenkofer M, Scherrer M, Hoch V, Glaser H, 
SchwarzerG, Zentner J, Daschner F. Shutting 
down operating theater ventilationwhenthe thea
ter in not in use: Infection control andenvironmen
tal aspects. Infect Control Hosp Epidemiol. 2003; 
24(81: 596-600. 

17. Graf K, Sohr0, Haverich A, KolaA, Gastmeier P, 
Cha berny IF.Risk factor analysisof deep sternal 
wound infections after cardiac surgery. Int J Med 
Microbiol. 2008, 268,Suppl 2:58. 

191 HygMed2009; 34[5J 


