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Antimikrobielle EVD-Ventrikelkatheter

Durch die Kombination einer schnell-
wirksamen Substanz und einer Sub-

Silverline Katheter sind mit 2% Das Silbersalz beginnt sofort bei

Nanopartikeln aus Silber und einem
unléslichen Silbersalz versetzt. Silber-
ionen sind stark antiseptisch wirk-
sam. Durch die PartikelgréBe im
Nanometerbereich ist die wirksame
Oberflédche sehr groB. Dadurch wer-
den lonen in antimikrobieller Kon-
zentration an der Oberflache des
Katheters freigesetzt.

Kontakt mit KérperflUssigkeit, Silber-
ionen freizusetzen. Die Silberfrei-
setzung des Silbersalzes klingt nach
einigen Stunden ab. Dann beginnt
das metallische Silber, lonen freizu-
setzen.

In drei verschiedenen Bauformen

Silverline
Antimikrobieller
Ventrikelkatheter 8F

Bestellnummer EVD 30.010.02

Material Polyurethan
AuBendurchmesser 2,7 mm
Innendurchmesser 1,6 mm
Lénge 270 mm
Silverline

Antimikrobieller
Ventrikelkatheter mit
Hohlmandrin 8F nach Heese

Bestellnummer EVD 30.012.02

Material Polyurethan
AuBendurchmesser 2,7 mm
Innendurchmesser 1,6 mm
Lénge 200 mm
Silverline

Antimikrobieller
Kurz-Ventrikelkatheter 8F

Bestellnummer EVD 30.011.02

Material Polyurethan
AuBendurchmesser 2,7 mm
Innendurchmesser 1,6 mm
Lénge 100 mm
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Der Katheter ist mit
beschrifteten Markierun-
gen ausgestattet.

stanz mit verzogerter lonenfrei-
setzung ist die optimale Kurzzeit-
und Langzeitwirkung gesichert.

Der geschlitzte
Annéhfligel dient der
Fixierung an der Haut.

Der SpieB3 dient dem
Tunneln.
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Der Luer-Lock Konnektor
zur Verbindung mit dem
Set ist fest mit dem
Katheter verbunden.

Der Luer-Lock Konnektor
ist zur Verbindung mit
dem Set bestimmt.
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Der Mandrin dient der
Versteifung beim
Einfdhren.

Durch den Hohlmandrin
tritt Liquor aus, wenn
beim Einfuhren der
Ventrikel erreicht wird.
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Spiegelberg

Wissenschaftliche Informationen

Problem

Infektionen sind eine ernste Komplikation der ex-
ternen Ventrikeldrainage. Auch bei bester OP-
Technik und duBerster Hygiene am Krankenbett
sind Infektionen nicht vollstédndig vermeidbar
(1,3,9).

Fiir antibiotisch ausgestattete Ventrikelkatheter
wurde eine Senkung der Infektionsraten beschrie-
ben (7). Bei dem dort beschriebenen Produkt wird
eine Kombination zweier Antibiotika verwendet
(Rifampicin und Minocyclin). Auch ist ein Produkt
bekannt, bei dem eine Kombination von Rifampi-
cin und Clindamycin verwendet wird. Antibiotika
bergen aber bei prophylaktischer Verwendung stets
die Gefahr der Bildung antibiotikaresistenter Kei-
me. Weiterhin ist ein zunehmender Anteil katheter-
assoziierter Infektionen durch Candida be-
dingt (9).

Methode

Silverline Katheter sind mit 2% Nanopartikeln aus
Silber und einem unléslichen Silbersalz versetzt.
Silberionen sind stark antiseptisch wirksam (4, 6).
Das Wirkungsspektrum ist breit. Sollten Keime
unter dem Einfluss des Silbers resistent gegen Sil-
ber werden, ist die Therapie mit Antibiotika immer
noch erfolgreich moglich.

Durch die Partikelgrofe im Nanometerbereich ist
die wirksame Oberflache bei niedrigster Konzen-
tration sehr grof3. Dadurch werden Ionen in anti-
mikrobieller Konzentration an der Oberfléche des
Katheters freigesetzt.

Das Silbersalz beginnt sofort nach Plazierung des
Katheters, Silberionen in antiseptisch wirksamer
Konzentration freizusetzen. Die Silberfreisetzung

Silverline
Candida
albicans

Silverline
Candida
glabrata

Kontrolle
Candida
albicans

3h 8 h 16 h 24 h

aus dem metallischen Silber beginnt erst nach
einigen Stunden, wenn die Silberfreisetzung
des Silbersalzes abklingt. Sie hilt dann aber
iiber lange Zeit an.

Silber inaktiviert die Enzymsysteme der Zellwand
mit SH-Gruppen, die im transmembrandsen Ener-
giestoffwechsel aktiv sind. Silberionen blockieren
die Atmungskette der Bakterien. Weiterhin bindet
Silber an die DNA-Helix und verhindert das
Spleissen (6).

Ergebnis

Die Silverline Ventrikelkatheter wurden mit einer
Ausrollmethode (2) erprobt. Dabei werden Kathe-
terstiicke mit verschiedenen Erregersuspensionen
geimpft. Danach werden in festgelegten Intervallen
Ausrollkulturen angelegt. Als Kontrolle werden
nichtantimikrobiell ausgestattete Katheterstiicke
dem gleichen Test unterzogen. Die Silverline
Katheter konnten eindrucksvoll ihre Wirkung
auf

- Staph. aureus,

- Staph. epidermidis,

- methicillinresistente Staphylokokken,
- E. coli,

- Pseudomonas aeruginosa,

- Candida albicans und

- Candida glabrata

zeigen (8).

Das Bild zeigt die Kulturen des Silverline Ka-
theters und eines nicht antimikrobiellen Ka-
theters aus dem gleichen Grundwerkstoff nach
Beimpfung mit Candida albicans und Candida
glabrata. In den oberen Reihen sind die Kultu-
ren des Silverline Katheters nach verschiede-
nen Zeiten zu sehen. In der unteren Reihe
Kulturen des Standardkatheters.

Silverline

Diskussion

Die antimikrobielle Wirkung der Silverline
Katheter konnte im Laborversuch eindrucks-
voll gezeigt werden. Das breitbandige
Wirkungsspektrum gegen die iiblichen
Krankenhauskeime lésst diese Technik beson-
ders vorteilhaft erscheinen.

Bei zentralen Venenkathetern ist die Verwendung
von Silber als antimikrobieller Wirkstoff schon seit
langerer Zeit in der Entwicklung (Erlanger Silber-
katheter). Fiir einen kommerziell erhéltlichen
ZVK, der mit der gleichen antimikrobiellen
Wirkstoftkombination in gleicher Konzentration
ausgestattet ist, die auch im Silverline Katheter
verwendet wird, konnte in kontollierten Studien
eine deutliche Senkung der Infektionsraten nach-
gewiesen werden (2).

Wegen der breitbandigen Wirkung ohne die Gefahr
von Antibiotikaresistenzen ist mit dem Silverline
Katheter der Einsatz eines neuen Elementes im
Kampf gegen die Infektionen der Ventrikelkatheter
moglich geworden.
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