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Cochrane Reviews. DiDieseserer RRevevieieiewwwwww ununtetersrsucuchtht, obob ddieie EEntntfefernrnunungg vovonn  
Nagellack unndd FFingerringngenen postopeerative Wundinfektionen verhindert. 
Das FaFazizitt: Es ist kekeinine Evidenz zu dieeser Frage verfügbar.

kleine Studie gefefunden, in der die

Anzahl von BBakakakterien vor und nach

der Häändndereinnigung bei OP-Perso-

nanall mit lackikierten gegenüber OP-

Personal mitit unlackierten Fingernä-

geln verglicchen wurde. Diese Studie

zeiggtete kkeieinnne klaren Unterschiede in

der Bakteterienanzahl zwischen la-

ckierten uund nicht lackierten Finger-

nägeln. Jeedoch ist Evidenz aausus wweite-

renn StStududdien erfofordrdeerlilich, bevor sicher 

davon aausgegangen werden kann, 

dass dieeses Ergebnis der Wahrheit 

entspriccht.

Quelle: Arrowsmith VA, Taylor R. Removal of
nail poliolishshh and finger rings to prevent surgig calcal 
inffecection. Cochrane Database of Sf Systystematic 
Reviewews 2s 22014, Issue 8. Art. NoNo :.: CD003325. 

Übersetzunng: Prof. Dr. Katrin Balzer, AAnjanja 
Behncke

Bei Personen n, die operiert wur-

den, könnenen postoperativ 

schwere Wundinfekktionen auftreten, 

verursacht durch bbakterielle Keime 

an den Händen des OP-Personalss 

(ärztliches Personaal, Pflegegekrkräfäfte, 

und assistierendes PPersosonanall). Vor ei-

ner Operation reeininigigtt sisichch ddasas OOPP-

Personal gründliich die Hände, um

die Anzahl von BBakterien an den 

Händen zu reduzierrenen. EsEs kkönönntnte 

sein, dass Nagellack und Fingerringe

(Schmuck) Bakterien unzugänglich

für die Reinigung verbergen, was die

Effektivität dieser Händereinigung 

reduziert. 

In diesem Review konnten keine

Studien gefunden werden, in denen

untersucht wurde, welche Wirkungng 

es hat, wenn das OP-Persononnallalal FFFiin-

geg rrrriningege tträrägtgt. AlAllle drdingsgs wwurde eine 

Bilden + Forschen

Evidenz: Der Begriff „Evidenz“ im Kontext der Evidenz-
basbasieriertenten PfPflegleg le leiteitetet icsich vh vomom engenglilischche Wn W tort 
 „evidence“ (= Nachweis/Beweis) ab und bezieht sich 
auf die besten n ververfügfügbarbarenen ForForschschungungsersergebgebnisnissese.

RanRa domisierte kontrollierte Studie (RCT): Eine experi-
menntelt le Studiedie mimit (t (minminddestens) zwei Ui Untentersursuchuchungsngs-
gruppeen:n:n: eieine er Interventionsgruppe und einer Kontroll-
grugrupppe, um ddas as AufAuftreten von festgelegten Erggebnebnispispaa-
rametern (so genannten EEndpndpunkunktenten)) vergleichen zu
können. Damit sich die Untersuchungsgruppen in ihren 
Merkmalen ähnlich sind, werwerdenden did e Teilnehmer/innen
mittels eines Zufallsverfahrens (Randomisierung) der
InIntert ventions- oder der Kontrollgruppe zugeordnet.

Review bzw. syssystemtematiatischscherer RRRevReviewiew (s(systystemaematistischeche 
ÜÜbersichtsarbeit): Forschung, beei der zu einer klar for-
mulierten Frage alle internationanall veverfügbaren Einzelstu-
diedien sn systystemaematistischch undund nanaachhcch vorvorab ab dedefinierten Methoden 
identifiziert, ausgewählähltt und kritisch bbewertet und die 
Ergebnisse zusasammmengefasst werden. WWerden die 
EinEinzelze ergergebebnisse der eingeschlossenen StSStudtudien mit 
stastattistischen MMethet oden quantitativ zu einemem Gesaamter-
gebnis zusammengeffassasst, spricht man dabei ei von eieinern
Meta-Analyse.

Quelle: modifiziert nach
 http://www.cochrane.dede/de/cochrane-glossar
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KKommentar: Review zeigt Wissenslücke auf 
Die in der systematischen Übersichtsarbeit von Ar-e in der systematischen Über it vo

rowsmith et al. (2014) untersuchten Auswirkungenrowsmith et al. (2014) untersuc wirk

oder Nagellack durchdes Tragens von Fingerringngenen oo lack 

gen, die in der Praxisdas OP-Perersosonanall bbetreffen Frag der

steht jedoch – dieshähä fufiger gestellt werden. Dem och 

el an beweiskräftigenzeigt das Review – ein Mange iskrä

tudien (RCT) gegen-randomisierten kontrollierten St CT) g

n nicht eindeutig be-über, sodass die Ausgangsfragen ndeut

antwortet werden konnten. 

ebnis ist leider (noch) keine Sel-Ein solches Ergebnis ist kein

ichtigen pflege- oder hygienebezogenentenheit bei wichtig bezo

Wie können aber evidenzbasierte Empfeh-Fragen. Wie e Em

gen für die Praxis formuliert werden, wenn be-lungen wen

weiskräftige Daten fehlen? Hierzu ist hervorzuheben, we orzuhierzu ist 

dass das Fehlen beweiskräftiger RCT nicht gleichzu-t gleer RCT

setzen ist mit dem Fehlen wissenschaftlicher Evi-icher

denz. Wenn kein RCT verfügbar ist oder vorliegendevorlie

RCT methodisch nicht ausreichend beweiskräftig weisk

sind, gewinnen andere wissenschaftliche Erkenntnis-E kwinnen andere wissenschaftliche Erkenntnis-

se an Bedeutung, zum Beispiel Ergebnisse aus Beob-ausdeutung zum Beispiel Ergebnisse aus Beob-

achtungsstudien beziehungsweise plausible Theorien,  The

die auf die aktuelle Frage übertragbar sind. Diese Er-Die

kenntnisse sind zwar weniger gut geeignet, Ursache-t, Ur

Wirkungs-Zusammenhän  eindeuti  zu belegen, u beusammenhänge eindeutig zu 

enthalten aber systematisch gewonnene Hinweise, dienweir systematisch gewonnene Hinw

über subjektive Expertenmeinungen hinaus hen. sgeh

Angesichts fehlender RCT, die direkt den Ein-dden

fluss von Fingerringen oder Nagellack auf die Infekti-die In

onsrate untersuchen, stützen sich auch internationale tzen sich auch internationale 

(World Health Organization 2009) und nationaled natation 2009) und nationale

Empfehlungen (z. B. Kommission für Krankenhaus-anken

hygiene und Infektionsprävention 2000, 2007, Robert 07, R

Koch-Institut 2007) zum Tragen von Fingerringennger

oder Nagellack in der Patientenversorgung auf solchefgellack in der Patientenversorgung auf solche

Art wissenschaftlicher Evidenz: Da sind zum einen zumenschaftlicher Evidenz: Da sind zum einen

theoretische Annahmen, denen zufolge sich unter sich 

Fingerringen oder in feinen Nagellackrissen Keimre-en Ke

servoirs bilden oder durch Schmuck beziehungsweisehung

Nagellack eher keimträchtige Entzündungen an dengen alack eher keimträchtige Entz

Händen entstehen können. Zum anderen gibt es aus gibt en entstehen können. Zum a

kko tntrollllieiertrtenen uundn  Beobachtungsstudien Hinweise Hin

auf eine stärkere Kontntamamination von Händen mit ände

Fingerringen und länger bebests ehendem Nagellack –Nagel

wenngleich die Ergebnisse nichht t einheitlich und ins-hnheitlich und ins-

besondere zum Nagellack quantititatattiv unund alitativ d quativ und qualitativ

sehr begrenzt sind. Fingerringe bergen darüber hinaus über 

das in Beobachtungsdaten gezeigte Risiko, dassisiko

Handschuhe eher beschädigt werden. t werd

Basierend auf dieser Evidenz und der grundsätz-Evidenz und grun

lichen Annahme eines erhöhten Übertragungsrisikosrhöhten Überlic ungs

er diesen Bedingungen wird sich in den gesichte-wird sichunter d n ges

pfehlungen gegen das Tragen von Fingerrin-Trten Empfehl Fing

gellack ausgesprochen (Kommission für gen oder Nagellac missi

e und Infektionsprävention 2000, Krankenhaushygiene und Inf ntion

2007, Robert Koch-Institut 2007, World Health  2007, Robert Koch Institu

Organization 2009). Die nationalen EmpfehlungenOrganization 2009). Die nationale

berücksichtigen dabei auch geltende Vorgaben zumberücksi hch itigen dadabebei i auch geltende Vo

AArbeitsschutz (TRBA 250)0). 

nsicher-So logisch und mit Blick auf ddieie PPata ientensich

heit konsequent die Empfehlungen wirken, so dürfenheit konsequent die Empfehlungen wirken,n  so dürfen

ssie nicht darüber hinwegtäuschen, dass bisheher r Be-

wweise dafür fehlen, dass das Tragen von Ringen ooded r 

NNagellack tatsächlich zu einer vermehrten Übertragunng g

von KeimeKeimen und einem höheren Infektionsrisiko auf f

Patientenseite füh führt. Ein wesentlicher Gewinn des

Reviews von Arrowsmithsmith et al. liegt also darin, genau

diese Wissenslücke aufzuzeigzeigen und Verantwortliche

in der Praxis wie in der Forschunghung für Unsicherheiten

hinsichtlich vermeintlicher Gewisshsheiten zu sensibili-

sieren. Zu bedenken ist hierbei, dass d das Fehlen von

Beweisen zu einem Ursache-Wirkungs-Z-Zusammen-

hang nicht im Umkehrschluss beweist, dass ss kein sol-

cher Zusammenhang besteht. Aus den Ergebgebnissen

des Reviews kann somit nicht geschlussfolgert rt wer-

den, dass das Tragen von Ringen oder Nagellack kkein

erhöhtes Infektionsrisiko mit sich bringt. 

Sie finden diesen Review auch online unter http://onlinelibra--
ry.wiley.com. Geben Sie unter „Suche“ einfach die DOI ein: 
10.1002/14651858.CD003325.pub3
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