Pandemie Spezial

»Gurgeln und spiilen - jeden dritten Tag!"

Prophylaktische Schleimhautdesinfektion soll gegen COVID-19 helfen

du |Im Kampf gegen COVID-19 spie-
len HygienemaBnahmen wie die
Héandedesinfektion eine wichtige
Rolle. Doch zunehmend riicken
Mund- und Nasenpriparate in den
Fokus, die SARS-CoV-2 abtoten und/
oder am Eindringen in die Zellen
hindern sollen. Ist eine solche Pro-
phylaxe sinnvoll? Und wenn ja, wie
und womit sollte sie sinnvollerweise
durchgefiihrt werden? Dariiber ha-
ben wir mit dem Berliner Facharzt
fiir Hygiene und Umweltmedizin,
Prof. Dr. Klaus-Dieter Zastrow ge-
sprochen. Zu seinen Schwerpunk-
ten zihlt unter anderem die Bera-
tung des Personals in Kliniken in
Fragen der Krankenhaushygiene
und der personlichen Infektionspro-
phylaxe.

DAZ: Herr Prof. Zastrow, gibt es Mund-
und/oder Nasenspiillosungen, die
prinzipiell geeignet sind, das Eindrin-
gen von SARS-CoV-2iiber die Mund-
und Nasenschleimhaut zu verhindern
oder zu reduzieren? Wenn ja, welche
sind das?

Zastrow: Die Erreger von COVID-19
werden unter anderem Uber die
Schleimhaut im Mund-Rachen-Raum
aufgenommen. Dort verbleiben sie zu-
nachst, um sich zu vermehren. Wenn
sie eine bestimmte Menge (die auch
die Virologen nicht kennen) erreicht
haben, verlagern sie sich schlagartig
in die Lunge. Die mittlere Inkuba-
tionszeit wird in den meisten Studien
mit ca. finf bis sechs Tagen angege-
ben. Das Robert Koch-Institut schitzt
das serielle Intervall fir SARS-CoV-2
im Median auf vier Tage (Interquar-
tilsabstand: 3-5 Tage). Bis dahin sind
die Viren auf der Schleimhaut noch
gut erreichbar, was auch durch die
Erfassung der Viren per Abstrich fiir
die PCR nachgewiesen ist.

Das Eindringen von SARS-CoV-2 iiber
die Mund- und Rachenschleimhaut
lasst sich mit Schleimhautdesinfekti-
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onsmitteln verhindern oder reduzie-
ren. Deshalb empfehle ich als Corona-
Prophylaxe eine Spiilung mit einem
Schleimhautdesinfektionsmittel jeden
3. Tag fiir ca. 1 Min. Ungeeignet sind
Mundwasser.

DAZ: Welche Schleimhautdesinfizien-
zien sind denn geeignet?

Zastrow: Geeignet sind PVP-lod

(z.B. Betaisodona®, Braunol®): Haut-,
Schleimhaut- und Wundantiseptikum
oder Universelle PVP-lod-Losung zur
Haut-, Schleimhaut- und Wundanti-
septik. Der Wirkstoff Povidon-lod
wirkt bakterizid, fungizid, tuberkulo-
zid, protozid und virusinaktivierend.
Er ist sowohl unverdiinnt als auch ver-
diinnt fiir Mundspiilungen geeignet.
Auch eine Spiilung der Mundhdohle mit
Octenidin (Octenident®) ist moglich.
Sie sollte aber nur erfolgen, wenn die
gesamte Mundhohle behandelt werden
muss. Dann sind 20 ml tiber 20 Sekun-
den zu verwenden. Dequaliniumchlo-
rid (Dequonal®, Gurgellosung ratio-
pharm®) wirkt auch, ist aber schlech-
ter vertraglich.

DAZ: Wie effektiv sind diese Desinfizi-
enzien?

Zastrow: Es handelt sich um Des-
infektionsmittel, die seit Jahren im
Einsatz sind und sich als hocheffektiv
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Prof. Dr. med. Klaus-Dieter Zast-
row war zuletzt Chefarzt am Hygiene-
Institut der Regiomed-Kliniken, davor
hat er das Institut fiir Hygiene und Um-
weltmedizin der Vivantes-Kliniken Ber-
lin geleitet. Von 1987 bis 1995 war er am
Bundesgesundheitsamt/Robert Koch-
Institut unter anderem Vorsitzender der
Kommission fiir Krankenhaushygiene
und Infektionsprdvention sowie Ge-
schaftsfiihrer der standigen Impfkom-
mission des Bundesgesundheitsamtes.

erwiesen haben! Ich bin iiberzeugt:
Wer gespiilt und gegurgelt hat, ist
praktisch nicht mehr ansteckungs-
fahig und wird auch nur mild er-
Kranken!

DAZ: Gibt es klinische Studien zu die-
ser Fragestellung?

Zastrow: Zum Teil werden sie durch-
geflihrt, allerdings liegen noch keine
Ergebnisse vor, dazu ist die bisherige
Zeit zu knapp. Aber meiner Meinung
nach sind sie vollig tiberfliissig, denn
die Zulassungskriterien als Schleim-
hautdesinfektionsmittel sind erfiillt
und das schon seit einigen Jahrzehn-
ten (Octenidin 30 Jahre/ Povidon-lod
40 Jahre). Bei Flachen- und Haut-
desinfektionsmitteln verlangen wir
auch nicht nach klinischen Studien.

DAZ: Ist die prophylaktische Mund-
splilung jeden dritten Tag vor dem
Hintergrund der bestehenden Daten-
lage wirklich fir alle empfehlens-
wert?

Zastrow: Ja, die Empfehlung ist ein
Muss! Gerade bei der bestehenden Da-
tenlage. Wenn die Politik dies nicht
begreift, dann ist das absolut toricht.
Das Virus muss an der Quelle ausge-
schaltet werden, und das ist der



Mund-Rachen-Raum. Zuzulassen, dass
das Virus den Mund-Rachen-Raum
verlasst und Millionen Menschen an-
steckt, ist in meinen Augen unverant-
wortlich.

DAZ: Was ist bei der Praparateempfeh-
lung zu beachten?

Zastrow: Ich empfehle eine Minute
Gurgeln und Mundspiilen mit 1 ml Be-
taisodona plus 1 ml Wasser, und das,
wie erwahnt, jeden dritten Tag abends
nach dem Zahneputzen.

DAZ: Welche Risiken birgt eine solche
Daueranwendung?

Zastrow: Da es sich um eine duBerst

geringe Menge handelt und da PVP-

Jod nicht resorbiert wird: keine !

DAZ: Spriihen, gurgeln oder sprayen?
Was ist vorzuziehen?

Zastrow: Spiilungen, denn dadurch ge-
langt das Mittel an schwer zugangli-
che Stellen.

DAZ: Thre Empfehlungen beziehen sich
auf Mundsptilungen. Was ist mit der
Nasenschleimhaut? Muss sie auch des-
infiziert werden?

Zastrow: Nein, das regelmaBige Desin-
fizieren der Rachenschleimhaut reicht
vollkommen.

DAZ: Neben Schleimhautdesinfektions-
mitteln werden derzeit unterschiedli-
che Nasensprays gegen Erkaltungsvi-
ren angepriesen, die die Viren am Ein-
dringen hindern sollen.

Zastrow: Fiir solche Sprays wird oft
damit geworben, dass sie eine Schutz-
barriere vor Viren bieten. Aber es
wird keine Schutzbarriere gebraucht,
sondern eine Inaktivierung. Die wird
in den Werbetexten in der Regel nur
mit ,konnte“ in Aussicht gestellt. Sol-
che Formulierungen versprechen eine
Sicherheit, wie ,zu Weihnachten konn-
te es schneien!”.

DAZ: Herr Professor Zastrow, wir dan-
ken Ihnen fiir das Gesprich! |
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