ExzetLtteEnz IN MikroSKkKOPIE

Versuchsanleitung

BAD_1086405_ Haendewaschen

Wie sauber sind Ihre Hande ? [ Hemmhofanalyse-Kit ]
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| Erlauterung

Wirken die neuen "antibakteriellen" Seifen auf unseren Handen tatsachlich besser wie das
traditionelle Seifenstiick? Dieser Fragestellung gehen die Schiler nach, indem sie einen
Abklatsch von ihren Handen fertigen und diese Bakterien kultivieren. Im Anschluss testen

Sie dann vier Seifen ihrer Wahl auf deren antiseptische Wirksamkeit.

Man ist heute einheitlich der Meinung, dass das Handewaschen fir die personliche
Hygiene und zur Vermeidung von Infektionskrankheiten sehr wichtig ist. Doch das war
nicht immer so. Bis zur Mitte des 19. Jahrhunderts wuschen sich Arzte nur sehr selten
die Hande. Sie glaubten, dass Krankheiten durch Veranderung der Atmosphare aufgrund
mangelnder Hygiene entstinden, und niemand fuhlte sich fur diese Einflisse
verantwortlich oder fahig, sie in den Griff zu bekommen.

1839 behauptete Wendell Holmes, ein Arzt in Neu-England, dass das Kindbettfieder durch
Arzte von Leichen auf gesunde, werdende Miitter iibertragen wird. Er schlug vor, dass
Arzte sich nach Leichendéffnungen umziehen und sich vor der Untersuchung der
Patientinnen die Hande waschen. Dieser Vorschlag stiel? jedoch auf heftigen Widerstrand
der Arzte.

1848 begann der dsterreichisch-ungarische Arzt Ignaz Semmelweis in Wien, sich als
antiseptische Malinahme die Hande zu waschen. Auch Semmelweis erkannte einen
Zusammenhang zwischen Leichendffnungen und Kindbettfieber und glaubte, dass die
Arzte eine Art Gift direkt von den Leichen auf die Frauen uibertrugen. Er zwang Arzte und
Studenten an seinem Krankenhaus, sich nach jeder Untersuchung eines Patienten und
nach jeder Obduktion die Hande zu waschen. Die Todesfélle durch das Kindbettfieber
gingen drastisch zurtick. Dennoch stieRen seine Entdeckungen auf heftigen Widerstand
der Arzte. Semmelweis starb, bevor seine Neuerungen von der Medizin angenommen
wurden. Doch durch seine Hygienemalinahmen leistete er einen wichtigen Beitrag zur
Geburtshilfe und Chirurgie, Jahre vor Joseph Lister und vor der Entdeckung der
Krankheitskeime durch Louis Pasteur.

Durch Handewaschen kann man die Zahl der Keime auf der Haut begrenzen. Das alleinige
Waschen mit Wasser und mechanische Schrubben entfernt bereits viele Keime,wahrend
Seife chemisch auf sie einwirkt. Seife wirkt solubilisierend, da sie die
Oberflachenspannung des Wassers senkt. Seife wird aus Fetten und einem Alkali wie
Natronlauge (Natriumhydroxid) hergestellt. Die Haut besitzt eine Fettschicht, in die Keime
zusammen mit 6ligen Hautsekreten, Schweild und abgestorbenen Hautzellen eingebettet
sind. Wasser und Seife emulgieren diese Fettschicht zu mikroskopisch feinsten Tropfchen,
die zusammen mit emulgiertem Ol, Schmutzteilchen und anhaftenden Keimen
weggeschwemmt werden.
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Seifen kdnnen zum Abtéten und Vermindern von Keimen auf lebendem Gewebe benutzt
werden. Wegen ihres Gehalts an alkalischem Natrium kdénnen Seifen manche Keime
abtoéten, doch ihre Wirkung ist zu schwach, um die meisten Bakterien wirksam zu
entfernen.

Ungefahr 50 % der heutigen Hauptpflege-Seifen enthalten antiseptische Chemikalien.
Diese Verbindungen verzdgern die Kreuz-Kontamination, vermindern Korpergeruch und
verhindern die Infektion kleinerer Hautverletzungen.

Wie viel Reinlichkeit ist notwendig? Hier sollte man versuchen einen gesunden Mittelweg
zu finden. Wir wollen weder zu den Sitten des 19 Jhd. zurlick, noch sollte man eine
Phobie vor Keimen entwickeln. Gesunde Menschen kdnnen normalerweise nur durch
pathogene Keime infiziert werden, doch Babys, alte Menschen, Kranke und Menschen mit
geschwéachtem Immunsystem kdnnen auch von nicht-pathogenen Keimen infiziert werden.
Daher sind im Umgang mit solchen Menschen zu Hause, in Krankenhdausern oder
Altenheimen zusatzliche HygienemalRnahmen angebracht. Die Mikroben aber, die
regelmanig in der TV-Werbung auftauchen, gehdren zu unserer normalen Koérperflora
und machen in der Regel keine Probleme. Dennoch soll man vorsichtig sein, denn wir
wissen ja nicht, wann wir mit Krankheitseregern wie Salmonella oder Shigella in Beriihrung
kommen - dann namlich racht sich vernachlassigte Hygiene!
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Die Materialien dieses Kit reichen fur 15 Schilergruppen mit je 2-3 Schilern aus. Die
Reagenzien sind ausschliellich fur die Verwendung in dieses Experiment bestimmt.

Dieser Satz enthalt folgende Materialien:

3 Flaschen Agar-Nahrlésung

15 Alkohol-Tupfer

15 Rohrchen N&hrlosung

5 Packungen Papierscheiben

10 Packungen Applikator-Stabchen
5 Zangen

15 sterile Petrischalen
Autoklavenbeutel

FEEEEERRE

Bendtigte, aber nicht enthaltene Materialien:

+ Lineale mit Millimeterteilung

+ Desinfektionsmittel (70% Ethanol)

* \Wasser

+ Auswahl an vier Seifen (wahlweise antibakterielle Waschlotionen wie Clearsil
etc...)

4+ Wasserbad *

+ Haushalt-Bleichmittel (optional) **

* Steht kein Wasserbad zur Verfiigung, kann ein Topf mit kochendem Wasser verwendet werden. Steriles
Wasser kann durch 30-minttiges Abkochen von Leitungswasser im zugedeckten Topf hergestellt werden.

** Steht kein Autoklav zur Verfligung, werden die gebrauchten Agarflaschen, Nahrldsungs-Réhrchen und
Petrischalen vor der Entsorgung durch 24-stiindiges Einweichen in einer 30-prozentigen
Wasserstoffperoxidldsung entsprechend sterilisiert.
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Y Zeitaufwand

Vorbereitung 1 Stunde

Agar schmelzen, auf 37°C abkihlen lassen und in die Petrischalen giel3en. Der Agar sollte
maoglichst blasenfrei gegossen werden. Die Platten sollten anschlieRend gekihlt werden,
sofern sie nicht nach Erkalten weiterverwendet werden.

Laborversuch 1

20-30 Minuten  Bakterienabstrich mittels Wattestabchen (unter den Fingernageln und

auf
den Handinnenseiten), Inkubation der Wattestabchen in Nahragar bei
Raumtemperatur fir 1 Tag — 1 Woche. Bakterienwachstum ist durch
Tribung des Néahragars festzustellen.

Laborversuch 2

30-45 Minuten Petrischalen mit der Bakterienlésung animpfen und mit Seife impragnierte
Scheiben platzieren. Es erfolgt eine weitere Inkubation von 24-48
Stunden bei Raumtemperatur.

30-45 Minuten Diskussion
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V Praktikumsvorbereitung

Vorbereitung im Labor

Die Petrischalen sollten mindestens zwei Stunden vor dem ersten Versuch vorbereitet
werden. Sie konnen bhis zu einer Woche vor dem zweiten Versuch im Kunststoffschlauch
im Kihlschrank aufbewahrt werden.

+

¥

FFFEF

Lockern Sie die Verschlisse und stellen Sie die Flaschen fir 20-30 Minuten in
kochendes Wasser um das Agar zu schmelzen. Das Wasser muss bis zur
Oberkante des Agar in den Flaschen reichen. Schwenken Sie dann die
Flaschen, um sicher zu sein, dass der Inhalt durchweg flissig geworden ist.

Lassen Sie das Agar in den Flaschen auf 45 °C abkihlen (so dass sich die
Flaschen angenehm anfassen lassen) indem Sie sie langsam im Wasserbad
oder fir einige Minuten an der Luft abkihlen lassen.

Desinfizieren Sie die Arbeitsflache. Waschen Sie sich die Hande.

Entfernen Sie den Flaschenverschluss und flammen Sie die Offnung der
Flasche. Verteilen Sie den Inhalt auf funf Petrischalen. Heben Sie die
Schalendeckel gerade so weit, wie zum Einfiillen des flissigen Agar ndétig ist.
SchlieBen Sie den Schalendeckel sofort wieder, um Kontamination zu
vermeiden.

Wiederholen Sie Schritt 4 mit den tbrigen Agarflaschen.

Legen Sie die Flaschen in den Autoklavensack.

Lassen Sie die Schalen in Ruhe stehen, bis das Agar festgeworden ist.
Beschriften Sie alle Schalen mit der Art des Agar und dem Datum.
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VI Laborverfahren

Laborversuch 1

Bakterienabstrich mittels Wattestabchen (unter den Fingernageln und auf den
Handinnenseiten), Inkubation der Wattestabchen in Nahragar bei Raumtemperatur fur 1
Tag — 1 Woche. Bakterienwachstum ist durch Tribung des Néahragar festzustellen.

Laborversuch 2

Petrischalen mit der Bakterienlésung animpfen und mit Seife impréagnierte Scheiben
platzieren Es erfolgt eine weitere Inkubation von 24-48 Stunden bei Raumtemperatur.

VI weitere Quellen
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hands. The American Biology Teacher 52(5): 291-294.

Marshall, J. 1990. "1s Your Soap a Good Antiseptic?". Applied Biology and Chemistry, Unit 7: Disease
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Wie sauber sind unsere Hande ?
[Hemmhofanalyse-Kit]

Name:

Klasse:

Datum:

Einleitung

Wirken die neuen "antibakteriellen" Seifen auf unseren Handen tatséchlich besser wie das
traditionelle Seifenstiick? Dieser Fragestellung gehen die Schiiler und Schilerinnen nach,
indem sie einen Abklatsch von ihren Handen fertigen und diese Bakterien kultivieren. Im
Anschluss testen Sie dann vier Seifen ihrer Wahl auf deren antiseptische Wirksamkeit.

Man ist heute einheitlich der Meinung, dass das Handewaschen flr die personliche Hygiene und
zur Vermeidung von Infektionskrankheiten sehr wichtig ist. Doch das war nicht immer so. Bis zur
Mitte des 19. Jahrhunderts wuschen sich Arzte nur sehr selten die Hande. Sie glaubten, dass
Krankheiten durch Verdnderung der Atmosphére aufgrund mangelnder Hygiene entstiinden,
und niemand fihlte sich fur diese Einflusse verantwortlich oder fahig, sie in den Griff zu
bekommen.
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1839 behauptete Wendell Holmes, ein Arzt in Neu-England, dass das Kindbettfieder durch Arzte
von Leichen auf gesunde, werdende Mtter iibertragen wird. Er schlug vor, dass Arzte sich nach
Leichendffnungen umziehen und sich vor der Untersuchung der Patientinnen die Hande
waschen. Dieser Vorschlag stieR jedoch auf heftigen Widerstrand der Arzte.

1848 begann der Osterreichisch-ungarische Arzt Ignaz Semmelweis in Wien, sich als
antiseptische Malinahme die Hande zu waschen. Auch Semmelweis erkannte einen
Zusammenhang zwischen Leichendffnungen und Kindbettfieber und glaubte, dass die Arzte eine
Art Gift direkt von den Leichen auf die Frauen tibertrugen. Er zwang Arzte und Studenten an
seinem Krankenhaus, sich nach jeder Untersuchung eines Patienten und nach jeder Obduktion
die Hande zu waschen. Die Todesfélle durch das Kindbettfieber gingen drastisch zuriick.
Dennoch stieBen seine Entdeckungen auf heftigen Widerstand der Arzte. Semmelweis starb,
bevor seine Neuerungen von der Medizin angenommen wurden. Doch durch seine
Hygienemalinahmen leistete er einen wichtigen Beitrag zur Geburtshilfe und Chirurgie, Jahre
vor Joseph Lister und vor der Entdeckung der Krankheitskeime durch Louis Pasteur.

Durch Handewaschen kann man die Zahl der Keime auf der Haut begrenzen. Das alleinige
Waschen mit Wasser und mechanische Schrubben entfernt bereits viele Keime, wahrend Seife
chemisch auf sie einwirkt. Seife wirkt solubilisierend, da sie die Oberflachenspannung des
Wassers senkt. Seife wird aus Fetten und einem Alkali wie Natronlauge (Natriumhydroxid)
hergestellt. Die Haut besitzt eine Fettschicht, in die Keime zusammen mit 6ligen Hautsekreten,
Schweil3 und abgestorbenen Hautzellen eingebettet sind. Wasser und Seife emulgieren diese
Fettschicht zu mikroskopisch feinsten Tropfchen, die zusammen mit emulgiertem Ol,
Schmutzteilchen und anhaftenden Keimen weggeschwemmt werden.

Seifen kdnnen zum Abtdten und Vermindern von Keimen auf lebendem Gewebe benutzt werden.
Wegen ihres Gehalts an alkalischem Natrium kénnen Seifen manche Keime abtéten, doch ihre
Wirkung ist zu schwach, um die meisten Bakterien wirksam zu entfernen.

Ungefahr 50 % der heutigen Hauptpflege-Seifen enthalten antiseptische Chemikalien. Diese
Verbindungen verzdgern die Kreuz-Kontamination, vermindern Kérpergeruch und verhindern
die Infektion kleinerer Hautverletzungen.

Wie viel Reinlichkeit ist notwendig? Hier sollte man versuchen einen gesunden Mittelweg zu
finden. Wir wollen weder zu den Sitten des 19 Jhd. zurlick, noch sollte man eine Phobie vor
Keimen entwickeln. Gesunde Menschen kdnnen normalerweise nur durch pathogene Keime
infiziert werden, doch Babys, alte Menschen, Kranke und Menschen mit geschwéchtem
Immunsystem kdénnen auch von nicht-pathogenen Keimen infiziert werden. Daher sind im
Umgang mit solchen Menschen zu Hause, in Krankenh&usern oder Altenheimen zuséatzliche
Hygienemalinahmen angebracht. Die Mikroben aber, die regelmalig in der TV-Werbung
auftauchen, gehdren zu unserer normalen Korperflora und machen in der Regel keine Probleme.
Dennoch soll man vorsichtig sein, denn wir wissen ja nicht, wann wir mit Krankheitseregern wie
Salmonella oder Shigella in Beriihrung kommen - dann namlich récht sich vernachlassigte
Hygiene!
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Laborversuch 1: Animpfen und Kultivieren von Handkeimen

# Desinfiziere die Arbeitsflache

4+ Jedes Team nimmt sich ein Réhrchen mit Nahrbouillon und ein Applikatorstéabchen.
Bei der Nahrlosung handelt es sich um eine klare Flissigkeit, die erst nach
Bakterienwachstum eine Triibung aufweist.

+ Jedes Team bestimmt einen ,Spender” und einen ,Sammler‘. Der Sammler sollte
sich vor Abimpfen der Bakterien vom ,Spender” die Hande sorgfaltig waschen, der
,opender” nicht.

4+  Die Bakterien werden mit dem Wattestabchen von den Handen des ,Spenders® und
unter seinen Fingernageln entnommen.

4+ Dazu reibt man die Wattespitze (ber die Hande und unter die Fingernagel des
Spenders (vgl. Abbildung 1).
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Bakterien-Abstrich
[unter den Fingerndgeln
undl auf den Handinnen-
seiten]

Laborversuchi

Inkubation fiir 24-48
Stunden bei
Raumtemperatur

_.__’/ Ausstrich auf Mahragarplatten

Laborversuch2

Seife impragnierte
Scheiben auflegen

Hemmhofanalyse

Inkubation fiir 24-48
Stunden bei
Raumtemperatur
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+  Dann entfernt man den Deckel von einem Réhrchen mit Nahrlésung und gibt das

Stabchen hinein. Dabei nicht die Offnung des Réhrchens beriihren. Das R6hrchen
wieder dicht verschliel3en.

Beschrifte das Réhrchen mit dem Namen der Gruppe und dem Datum.

Die Rohrchen werden 1 -7 Tage bei Raumtemperatur bebritet. Ein Bakterien-
wachstum lasst sich leicht an der Trliibung der Losung erkennen.

Nach Versuchsende Hande waschen und die Arbeitsflache erneut sterilisieren.

Laborversuch 2. Testen der Wirksamkeit von Seifen

+

Richtet 5 Stationen mit je einem Beutel Papierscheiben, einer Zange und einem
Behalter mit einer der Seifen bzw. mit sterilem Wasser (als negative Kontrollprobe).
Zum Verflissigen der Seifen mit einem Wattestédbchen Seife vom Stiick abreiben
und auf diese Weise so viel Seife zum sterilen Wasser geben, bis das Wasser triib
wird. Flissigseifen sollen nicht verdunnt werden. Autoklavenbeutel bereitstellen um
die N&hrlésungsrohrchen und Wattestdbchen nach Gebrauch in den Sack zu geben.

Jedes Team bekommt eine Schale mit Agar-Nahrboden und ein Wattebausch mit
Alkohol. Die Schale wird mit Namen und dem Datum beschriftet. Auf3erdem wird
protokolliert welche Papierscheibe (Farbe) mit welcher Seife getrankt wurde.

Jedes Team verwendet die Nahrlésungsrohrchen aus Laborversuch 1. Ist die
Losung noch klar ? Zum Aufschitteln der am Boden anhaftenden Bakterien
(Sediment) schnippt man mit den Fingern leicht gegen das R6hrchen.

Mit dem Wattestdbchen werden Bakterien aus den Rohrchen entnommen und
moglichst vollflachig auf dem Agar-Nahrboden ausgestrichen. (Das Ausstreichen
kann auch mittels Pipette und Drigalski-Spatel erfolgen)

Jedes Team testet alle Seifenproben und das Wasser auf ihren Schalen. Die Zange
wird zwischen den einzelnen Probenentnahmen mit dem Alkohol-Pad gereinigt und
das Pad fur weiteren Gebrauch verwahrt.

Nehmt eine farbige Papierscheibe mit der Zange heraus und taucht sie in
Seifenldsung oder Wasser. Lasst das Papier sich mit der Flissigkeit vollsaugen und
uberschussige Flissigkeit ablaufen lassen, indem man das Papier leicht gegen die
Innenwand des Behalters klopfen.

Nehmt den Deckel der Petrischale ab und legt die Papierscheibe biindig mit einer
Kante auf die Oberfliche des Agar-Nahrbodens. Abb. 1 zeigt die korrekte Platzierung
des Papiers auf dem Nahrboden. Setzt sofort nach dem Platzieren der
Papierscheibe den Deckel wieder auf die Petrischale.

Wiederholt Sie die Schritte 7 - 9 mit den anderen Seifen bzw. dem Wasser.
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4  AnschlieBend die Schalen bei Raumtemperatur 24 - 48 Stunden bebriiten lassen.

4+ Nach der Inkubation wird das Wachstum der Bakterien analysiert.

% Messt Sie die die GroRen der Bereiche mit gehemmtem Keimwachstum (d.h. den
Durchmesser der klaren Bereiche) in Millimeter und tragt diese Ergebnisse in die
Tabelle ein.

4+  Petrischalen werden in den Autoklav-Sack zur Desinfektion entsorgt,

4+  Diskutiert euer Ergebnis hinsichtlich in den Seifen enthaltenen antibakteriellen
Zusate

Diskussion
Seifentyp Scheiben- Hemmhof antibakterielle Seife

Farbe (mm}) Inhaltsstoffe

Wasser { Kont.)
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