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Literaturgutachten zur Wirksamkeit von UVC-Strahlung auf Viren
Sehr geehrter Herr Dukart,
in oben genannter Angelegenheit beziehe ich wie nachfolgend Stellung.

1. Situation

Ein Luftdesinfektionsgerat von der Firma DUKART engineering & production wurde beim Institut
Schwarzkopf in Verbindung mit dem Hygiene-Institut Mainfranken gem. VDI 6022 untersucht.

Die Luftaufbereitung wird bei diesem Gerét mittels UV-C Desinfektion und nicht durch Luftreinigung mit
Filtersystemen durchgefihrt.

Fur die Luftdesinfektion wird in dem Geréat UV-C Technologie eingesetzt und durch die Lichtstrahlung
(Wellenlange 253,7nm) sollen Viren inaktiviert werden.

Die eingebauten Filter sind grobe Filter zum Schutz des Gerates und Filterung von Grobpartikeln aus der
Luft.

Auf Grund krankenhaushygienischer Uberlegungen wird der Begriff ,Luftreiniger” nur vergeben, wenn das
System mit einem H13-Filter und entsprechender Vorfilterung versehen ist.

Aus diesem Grund soll der Begriff ,,Luftwascher” verwendet werden.

Bei den Versuchen zur Einstufung nach VDI 6022 wurde im mikrobiologischen Part festgestellt, dass
Bakterien und Sporen bis zu 90 % reduziert worden. Wie nicht anders zu erwarten, blieb von den Bakterien

Micrococcus luteus ibrig, da dieses Bakterium Uber einen UV-Schutz verfiigt.

Nun sollen die Ergebnisse mittels Literaturgutachten untermauert und die Wirksamkeit auf Coronaviren,
insbesondere SARS-CoV-2, den Erreger der COVID-19 Pandemie, abgeleitet werden.

2. Wirkung auf Viren

Wahrend der ersten Welle der Pandemie wurde UVC zur Desinfektion von FFP2- bzw. KN 95- Masken
eingesetzt, wobei sowohl Bakterien als auch Viren Zielobjekte waren (1). Im weiteren Verlauf wurde die
Reaktion eines typischen Erregers von Pandemien und Epidemien, namlich des Influenzavirus, auf UV-
Licht getestet (1). Die Studie stellt einen Versuchsaufbau dar, in dem H1N1-Influenza A-Viren in
Verbindung mit kiinstlichem Speichel (n = 3) und kinstlichem Hautfett (n = 3) auf N95 Masken
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aufgebracht wurden. Als Kontrollen fungierten mit dem Virus kontaminierte Masken (n = 3) ohne
Prufanschmutzung. Die Dosis an UVC betrug 1 mJ pro qcm, Einwirkzeit 60-70 sec. Da verschiedene
Marken getestet wurden, betrug die Gesamtmenge 180 Masken. Die Reduktion der Viren wird auch bei
Anschmutzung mit wenigen markenbezogenen Ausnahmen mit log > 3 angegeben, dabei war die Art der
Prufanschmutzung weniger relevant. Die Autoren betonen, dass vor Etablierung eines solchen

Verfahrens eine sorgfaltige Evaluation erfordert.

Mittlerweile gibt es zunehmend Studien, die direkt das genannte Coronavirus ansprechen.

Dabei wurde eine hohe Empfindlichkeit des SARS-CoV-2-Virus festgestellt (2). Die in der Studie
verwendete UVC-Dosis von 1,048 mJ/cm? vermochte eine Anzahl von 5 x 108 /ml innerhalb von 9 min zu
inaktivieren.

UVA-Strahlung wurde gleichfalls getestet, zeigte aber nur einen geringen Effekt bei einer Einwirkzeit von

15 min.

Als praktische Anwendung wird neben der Reduktion der Viruslast in der Raumluft auch die Verringerung
der Flachenbelastung insbesondere haufig berihrter Flachen wie beispielsweise Aufzugknodpfe und
Tarklinken (3).

Eine in vitro-Studie ermittelte die letalen (inaktivierenden) Dosen von UVC (254 nm) auf SARS-CoV-2-
Viren, wobei allerdings keine Prifanschmutzung angewandt wurde, die beispielsweise

Speichelbestandteile in Tropfchen simulieren wirde. Die erhobenen Werte waren

LDgo: 0.016 mJ/cmZ,

LDgg.999: 108.714 mJ/cm?

In beiden Fallen betrug die Einwirkzeit weniger als 50 Sekunden (4).

In einer Metaanalyse wurde ein Grof3teil der verfigbaren Studien ausgewertet. Ziel war es unter
anderem, Grenzen der bendtigten Strahlung zu bestimmen. Die Autoren kamen zu dem Ergebnis, dass
die unterschiedlichen Ergebnisse der untersuchten Studien weniger der UV-Sensitivitat des Coronavirus,
sondern den unterschiedlichen Versuchsaufbauten geschuldet ist. Letztlich wird davon ausgegangen, das
eine Reduktion um 90 % laut Studienergebnissen mit einer Strahlung von etwa 10.6 mJ/cm? (Median)
erreicht werden kann, gleichzeitig vermuten die Autoren, dass die bendétigte Dosis tatsachlich bei 3.7
mJ/cm? (5).

3. Bezug zwischen Schimmelsporen und Coronaviren

Nachdem in dem Test lhres Gerates zwar die Reduktion von Schimmelpilzen gemessen werden konnte,
aber technisch bedingt nicht eine Virusreduktion, stellte sich die Frage, ob von der Reduktion der
Schimmelsporen indirekt oder direkt Ruckschliisse auf die zu erwartende Virusreduktion aus der Literatur

geschlossen werden kann. Ein direkter Bezug lieRR sich nicht herstellen.
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In einer Studie wurde versucht, Schimmelsporen direkt auf dem Nahrboden zu inaktivieren. Dabei erwies
sich Aspergillus flavus empfindlicher als Aspergillus fumigatus. Die bendtigte Dosis fiir eine Reduktion um
90% betrug 35 (A. flavus) und 54 mJ/cm? (A. fumitgatus). Gleichzeitig meinen die Autoren, dass Gerate mit
Ventilation wohl auch niedrigere Dosen bendtigen, wenn einzelne Sporen an den Lampen vorbeigefiihrt

werden (6).

4. Schlussfolgerung

Immerhin lasst sich aus den vorgelegten Daten klar sehen, dass Schimmelpilze eine erheblich hdhere
Dosis zur Reduktion brauchen als Viren. Dabei ist zu berlicksichtigen, dass die Schimmelpilze auf
Néhrbdden eine bessere Ausgangslage hatten als die Viren in Tropfchen. Somit kann die in der
Stellungnahme vom 7.11.2020 geéduf3erte Hypothese, dass die Inaktivierung von Schimmelsporen auch
positive Rickschlisse auf die Inaktivierung von behdillten Viren zulasst, als weiter bestétigt betrachtet

werden.
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Fir Rickfragen stehe ich gerne zur Verfligung
Mit freundlichen Griif3en
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