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DGUV, Fachbereich PSAAUS DEM NETZWERK

DR. RER. NAT. BIRGIT PIEPER
Leiterin des Sachgebiets Hautschutz im Fachbereich 
Persönliche Schutzausrüstungen der DGUV

Das Sachgebiet Hautschutz im Fachbereich 
Persönliche Schutzausrüstungen (FB PSA) 
 informiert:

Hautpflege und Hygienemaßnahmen 
im „Corona-Winter“
Häufiges Händewaschen schadet der 
Haut. Normalerweise wird daher gera-
ten, das Waschen der Hände auf das 
notwendige Maß zu reduzieren. Diese 
Empfehlung greift seit Auftreten des 
SARS-CoV-2 Virus jedoch nicht mehr, 
denn zur Verringerung der Verbreitung 
des Virus ist das häufige Händewaschen 
oder die Händedesinfektion im beruf-
lichen und privaten Bereich unumgäng-
lich. Die Händehygiene ist, neben der 
Abstandsregel und dem Atemschutz/
Mund-Nasen-Schutz, eine der wichtigs-
ten Maßnahmen, um das Infektions risiko 
durch SARS Cov-2 Viren zu verringern.

Dessen ungeachtet wird die Barriere-
funktion der Haut durch die intensive 
Händehygiene gestört und das Auftre-
ten von Hauterkrankungen gefördert. 
Im Winter wird sich die Situation noch 
zuspitzen, da die Haut durch Frost, Käl-
te und trockene Heizungsluft zusätzlich 
belastet wird. Eine regelmäßige Haut-
pflege ist daher vor allem in den kom-
menden Wintermonaten eine entschei-
dende Maßnahme zur Gesunderhaltung 
der Haut.

Häufiges Händewaschen führt zu ei-
ner Hornschicht-Quellung, durch die 
die Hautbarriere verändert wird. Beim 
Waschvorgang werden die Hautfette 
zusammen mit wasserlöslichen Feucht-
haltefaktoren ausgespült. Das Ausmaß 
der Hautschädigung ist abhängig von 
der Waschfrequenz und der Zusam-
mensetzung des Hautreinigungsmittels, 
insbesondere von der Art und Konzen-
tration der eingesetzten Tenside. Sind 
Reibekörper enthalten, so wird die Haut 
zusätzlich mechanisch geschädigt. Zu-
dem kann die Kombination der häufigen 
tensidischen Händereinigung mit dem 
Tragen flüssigkeitsdichter Handschuhe 
zu einer verstärkten Irritation führen. 
Eine erhöhte Gefährdung ist ebenfalls 
gegeben, wenn waschaktive Substanzen 
(Tenside in Seifen, Syndets etc.) vor dem 
Hautkontakt mit hautgefährdenden 
oder hautresorptiven Stoffen zum Ein-
satz kommen. Das ist z. B. der Fall, wenn 

die Hände zusätzlich zu einer Reinigung 
auch desinfiziert werden müssen. 

Alkoholische Händedesinfektionsmit-
tel, die derzeit benutzt werden, lösen 
die Hautfette und drängen sie aus ihrer 
strukturellen Anordnung, jedoch werden 
sie nicht abgespült. Die Händewaschung 
belastet die Haut daher stärker als die 
Händedesinfektion. In den Branchen, in 
denen die Hände häufig vor Infektionen 
geschützt werden müssen, zum Beispiel 
im Gesundheitswesen oder im Pflegebe-
reich, sollten die Hände je nach Tätigkeit 
daher bevorzugt desinfiziert werden.

Ist die Haut bereits gerötet, trocken 
oder rissig, können allergieauslösende 
Stoffe besser in die Haut eindringen 
und so leichter zu einer Sensibilisierung 
führen. Daneben reagiert geschädigte 
Haut bei Kontakt zu Wasser oder Desin-
fektionsmitteln oft mit einem Brennen. 
Die Bereitschaft zur vorschriftsmäßigen 
Umsetzung der zurzeit notwendigen, in-
tensiven Hygienemaßnahmen kann da-
durch begrenzt werden.

Im Winter kommen zusätzliche haut-
schädigende Faktoren hinzu: Kalte Luft 
ist trockener und entzieht der Haut 
Feuchtigkeit. Da die Haut vor allem auf 
dem Handrücken sehr dünn ist und 
meistens eine schützende Fettschicht 
fehlt, können sich die Gefäße bei Kälte 
rasch verengen. Das führt zu einer ver-
minderten Durchblutung und damit zu 
einer Hemmung des Hauterneuerungs-
prozesses und des natürlichen Repa-
raturmechanismus der Haut. Daneben 
produzieren die Talgdrüsen bei Kälte 
weniger Hautfette. Insgesamt wird die 
Haut dadurch fettarm und verliert zu 
viel Feuchtigkeit. Wird dem nicht durch 
regelmäßige Hautpflegemaßnahmen 
entgegengesteuert, ist die Entstehung 
eines irritativen Kontaktekzems vorpro-
grammiert.

Hautpflegemittel haben die Aufga-
be, die Regeneration der Hautbarriere 
nach einer Belastung zu fördern, indem 
sie Feuchtigkeit, Fette und feuchtig-
keitsbindende Substanzen zuführen. 
Regelmäßiges Eincremen mit geeigne-
ten Hautpflegemitteln wird in den Win-

termonaten besonders wichtig sein, um 
Hautschädigungen zu begrenzen und 
damit die vorschriftsmäßige Umsetzung 
der Hygienemaßnahmen zu fördern.

Tipps für gesunde Haut im Winter 
 ▶ Vor Kälte schützen:   

Witterungsbeständige Bekleidung 
und geeignete Schutzhandschuhe 
bieten sowohl bei Arbeiten in kalter 
Umgebung oder bei schlechten Wit-
terungsverhältnissen als auch bei 
privaten Aktivitäten im Freien einen 
wirksamen Schutz. 

 ▶ Desinfizieren oder waschen:   
Um das Ausmaß der Hautverände-
rungen möglichst gering zu halten, 
sollten die Hände – von Ausnahmen 
abgesehen  – entweder gewaschen 
oder desinfiziert werden. Nach dem 
Hände waschen ist eine zusätzliche 
Händedesinfektion nicht notwendig 
und sollte, um die Hautschädigung 
möglichst zu begrenzen, unterblei-
ben. Auch auf die Benutzung soge-
nannter „Kombipräparate“, die Ten-
side und Desinfektionsmittel enthal-
ten, sollte wegen der starken Hautbe-
lastung allgemein verzichtet werden. 

 ▶ Haut trocken halten:   
Nach dem Händewaschen oder nach 
Kontakt mit nassen Gegenständen 
sollten die Hände sorgfältig ge-
trocknet werden. Durch Feuchtigkeit 
auf der Haut ziehen sich die Gefäße 
durch die Verdunstungskälte rascher 
zusammen. Das wirkt sich vor allem in 
kalter Umgebung aus.

 ▶ Hautpflegemittel geeignet auswählen:
Bei der Auswahl von Hautpflegemit-
teln sollte unbedingt der Hautzu-
stand beachtet werden. Als Faust-
regel gilt: Je trockener die Haut ist, 
desto reichhaltiger sollte das Haut-
pflegemittel sein. Im Winter werden 
daher eher fettende Hautpflegemit-
tel empfohlen. Es sollten möglichst 
feuchtigkeitsbindende Inhaltsstoffe, 
zum Beispiel Urea (Harnstoff) oder 
Glycerin enthalten sein. Idealerweise 
sind Hautpflegemittel frei von Duft-
stoffen. 

Lizenziert für den Fachbereich PSA der DGUV.
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KomNet

 ▶ Hautpflegemittel richtig benutzen: 
Hautpflegemittel sollten regel mäßig 
mehrfach täglich in der belastungs-
freien Zeit, zum Beispiel nach Ar-
beitsende, in der Freizeit und vor 
allem über Nacht benutzt werden. 
Sie können auch während der Ar-
beitszeit angewendet werden, wenn 
keine zusätzlichen hautgefährden-
den Tätigkeiten ausgeführt werden, 
beispielsweise bei Kassiertätigkeiten 
oder Büroarbeiten. Das Auftragen 
von Hautpflegemitteln unmittelbar 
vor der Benutzung von Schutzhand-
schuhen wird grundsätzlich nicht 
empfohlen, da sie unter anderem 

die Handschuhokklusion verstärken 
können. Dadurch kann ein noch stär-
kerer Wärmestau entstehen, der die 
Ekzem bildung fördert.

Hautpflege ist nicht nur ein privates, 
sondern auch ein berufliches Thema. 
 Regelmäßig durchgeführt führt die 
Hautpflege zu einer Stabilisierung der 
natürlichen Hautbarriere, die wiederum 
die Grundlage für eine gesunde Haut 
ist. Ist die Hautbarriere jedoch stärker 
geschädigt, sind von der Benutzung von 
Hautpflegemitteln nur noch geringe 
Wirkungen zu erwarten. 

Wichtig sind in solchen Fällen haut-
ärztliche Maßnahmen, um die Wieder-

herstellung der Hautbarriere zu errei-
chen. ■

Ausführlichere Informationen zur hautscho-
nenden Händehygiene während der SARS-
CoV-2-Pandemie erhalten Sie in dem „Fach-
bereich Aktuell“ des Fachbereichs Persönliche 
Schutzausrüstungen unter www.dguv.de,  Web- 
code p021496. Hinweise zur Auswahl, Bereit-
stellung und Benutzung von beruf lichen Haut- 
mitteln bietet die DGUV Information 212-017 
unter www.dguv.de, Webcode p212017.
Für weitere Fragen zum Thema Hautschutz, 
Hautreinigung und Hautpflege steht das 
Sachgebiet Hautschutz im DGUV Fachbereich 
Persönliche Schutzausrüstungen gerne zur 
Verfügung (www.dguv.de/fb-psa).

Ansprechpartner:
DIPL.-ING. CHRISTOPH MÜHLEMEYER, M.SC.
E-Mail: muehlemeyer@institut-aser.de

SASCHA NAPIERALSKY
E-Mail: Sascha.Napieralsky@lia.nrw.de

Internet: www.komnet.nrw.de • KomNet −  
ein Service der Arbeitsschutzverwaltung NRW

Muss ein gasbetriebener Stapler  
mit einem Feuerlöscher ausge stattet 
sein, wenn er am öffentlichen  
Straßenverkehr teilnimmt  
(Dialog-Nr. 6.640)?
Gemäß Straßenverkehrs-Zulassungs-
Ordnung (StVZO) wird nur für Kraft-
omnibusse das Mitführen eines Feuer-
löschers vorgeschrieben (§ 35g StVZO). 
Auch die DGUV Vorschrift 68 „Flur-
förderzeuge“ erhebt keine Forderung 
zum Mitführen eines Feuerlöschers 
auf Flurförderzeugen (Gabelstaplern). 
Eine generelle Mitführpflicht für Feuer-
löscher auf Gabelstapler ist uns nicht 
bekannt. Aus Gründen des vorbeugen-
den Brandschutzes kann es aber zweck-
mäßig sein, Gabelstapler mit Feuer-
löscher auszustatten. Dieses sollte im 
Rahmen der Gefährdungsbeurteilung 
geklärt werden. 

Ist es erlaubt, beim Versenden  
von Gefahrgut in begrenzten 
 Mengen, zusätzlich einen Gefahr-
zettel auf dem Versandstück anzu-
bringen (Dialog-Nr. 43.304)?
In den Durchführungsrichtlinien- Ge-
fahr gut (RSEB) ist hierzu unter 3-14 fol-
gendes nachzulesen:
„Sofern Versandstücke zusätzlich zu dem 
in Abschnitt 3.4.7 oder 3.4.8 geforderten 
Kennzeichen mit den jeweils zutreffenden 
Gefahrzetteln oder auch anderen zutref-
fenden gefahrgutbezogenen Aufschriften 
(z. B. aus Kapitel 3.3 Sondervorschrift 625) 
versehen sind, besteht kein öffentliches 
Interesse an einer Verfolgung dieses Ver-
stoßes als Ordnungswidrigkeit (§ 47 Ab-
satz 1 des OWiG).“ 

Gilt das Mutterschutzgesetz,  
wenn ich zwar in Deutschland  
wohne, aber in Belgien arbeite  
(Dialog Nr. 22.518)?
Für das Mutterschutzgesetz (MuSchG) 
gilt das Territorialprinzip, das heißt, 
dass es grundsätzlich nur auf dem Ge-
biet der Bundesrepublik Deutschland 
gilt. Bei einer Beschäftigung in Belgien 
finden die deutschen Vorschriften also 
dort keine Anwendung, auch wenn Sie in 
Deutschland wohnen. Dies schließt auch 
die im Mutterschutzgesetz verankerten 
finanziellen Ansprüche ein. ■

Zum Schwerpunktthema  
Mobilität und Sicherheit

Hinweise:
Die Richtlinie 92/85/EWG „Richtlinie 
über die Durchführung von Maßnahmen 
zur Verbesserung der Sicherheit und des 
Gesundheitsschutzes von schwange-
ren Arbeitnehmerinnen, Wöchnerinnen 
und stillenden Arbeitnehmerinnen am 
Arbeits platz“ wurde mit der „Verordnung 
zum Schutze der Mütter am Arbeitsplatz“ 
(aktuell: mit dem Mutterschutzgesetz) 
in deutsches Recht umgesetzt. Auch in 
Belgien wird eine entsprechende Umset-
zung dieser EG-Richtlinie stattgefunden 
haben. Nähere Informationen dazu er-
halten Sie beim nationalen Focal Point 
von Belgien auf der Internetseite der 
Europäischen Agentur für Sicherheit und 
Gesundheitsschutz am Arbeitsplatz (EU-
OSHA; Link: siehe auch KomNet-Dialog). 

Das im Mutterschutzgesetz unter 
§ 16 Abs. 1 MuSchG genannte ärztliche 
Beschäftigungsverbot beruht nicht auf 
einer Bestimmung einer EG-Richtlinie, 
sondern ist eine spezielle deutsche 
mutter schutzrechtliche Vorschrift. Uns 
ist nicht bekannt, ob in Belgien eine ähn-
liche Regelung existiert, die mit dem un-
ter § 16 Abs. 1 MuSchG genannten ärzt-
lichen Beschäftigungsverbot aufgrund 
eines ärztlichen Attestes vergleichbar 
ist. Diese Frage müssten Sie ggf. im 
direk ten Kontakt mit den belgischen Be-
hörden klären.

WISSEN & 
QUALIFIZIERUNG
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