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1. An example of “Plasma Medicine” –treatment of 
chronic wounds 

2. An example of “Plasma Hygiene” –for hand washing 
3.  InteracDon of plasma with living Dssues 



An example of ‘Plasma Medicine’ 
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Chronic wounds are a major burden for the health system  

•  Prevalence ~ 1‐2 % in German PopulaDon (> 1.000.000 paDents) 

•  High costs for the community 1‐2 % of annual health care budget* 

•  Venous ulcers require an average of 24 weeks to heal, 15% never heal, 
recurrence is found once or mulDple Dmes in 15‐71% of cases** *** 

American Academy of Dermatology Report 2005 
*Etufugh CN, Phillips TJ. Venous ulcers. Clin Dermatol 2007; 25: 121‐30.  
**Kurz et al. VEINES Task Force Report, Int Angiol. 1999;18(2):83‐102.  
***Heit et al. Venous thromboembolism epidemiology Semin Thromb Hemost. 2002;28(suppl 2):3‐13   4 

chronic wounds 



•  „Bacteria can become resistant to anDbioDcs“ warned Alexander Fleming, when 
he landed the Nobel prize in Medicine in 1945.  

•  European AnDmicrobial Resistance Surveillance System (EARSS) 2007: 
  Resistance is becoming a larger problem year ajer year (especially for 

Streptococcus pneumoniae, Staphylococcus aureus, Enterococcus faecalis, 
Enterococcus faecium, Escherichia Coli, Klebsiella pneumoniae and 
Pseudomonas aeruginosa) 

•  Global Health Care AssociaDons consider mulD‐resistant germs like MRSA as a 
global threat* 

•  19,5 % of all Staphylococcus aureus detected in German hospitals are MRSA 
(EARSS 2008) 

•  Worrying is the raising resistance against so called reserve drugs within the last 
6 years – e.g. Vancomycin (EARSS 2007) 

•  November 2008 launch of DART (Deutschen AnDbioDka‐Resistenzstrategie) 

*Grundmann H, Aires‐de‐Sousa M, Boyce J et al. Emergence and resurgence of meDcillin‐resistant Staphylococcus  aureus as a 
public‐health threat. Lancet 2006; 368: 874‐85.  
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infecDons and resistance ‐facts 
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The plasma torch consists of 6 stainless steel electrodes placed inside an aluminium 
cylinder of 135 mm in length. The centers of the 6 electrodes, whose surfaces are 
serrated, are distributed equally at a distance of 6 mm from the inner surface of 
the cylinder. 6 small plasmas are produced between each of the electrode's Dps 
and the inner surface of the cylinder as shown in the figure. 

• microwave (2.45 GHz, 86 W) 

• Ar (2.2 slm) 

• torch body is cooled by air 
flow 

plasma torch 
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In the vicinity of the torch, the gas 
temperature is relaDvely high. 
However, just ajer the opening of the 
torch (z = 3 mm) unDl z = 13 mm, the 
gas temperature decreases drasDcally. 
As z increases further, the 
temperature decreases more 
gradually.  

From the measurement of the NO2 
concentraDon profile, at z = 9 mm 
there is a maximum (6.2 ppm). This 
indicates that the flow from the torch 
has a contact with the ambient air 
around this posiDon and the gas is 
cooled drasDcally.  

In order to determine how the plasma 
is distributed below the torch, the 
floaDng potenDal of the mesh grid is 
measured (20 MΩ between the grid 
and ground). The potenDal also 
decreases as z increases, almost in the 
same way as the gas temperature. 

plasma characterisDcs 
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efficiency of plasma –Phase I study 



10 min

Numerous tests to find dosages and to check harmlessness of 
the plasma treatment: 
e.g. histologies, blood tests, microscopic images, AFM, cell 
assays… 

Further invesDgaDons with fibroblasts, keraDnocytes, cell cultures, 
essays to check toxicity, mutagenicity, and anDbodies 
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safety of plasma –Phase I study 



Venous diseases  Arterial diseases  InfecDons  Diabetes mellitus 

Carcinoma 
Pyoderma 
gangraenosum 

X 
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chronic wounds in dermatology 

Mean size of chronic  
wounds:  35 cm2 



34%  
‐ ** ‐ 

Highly significant (p<10‐6) higher germ reducDon (34%) in plasma treated 
area 
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results with 5 min treatment 

37 paDents 
291 treatments 
5 min treatment Dme 

Primary aeDology of 
wounds: venous ulcers 
(47%) 



before  11x plasma 

32x plasma  51x plasma 
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good result of plasma therapy 



before  14x plasma 
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insufficient result of plasma therapy 
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An example of ‘Plasma Hygiene’ 
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 Hand washing with disinfectants – a tedious task  (minutes) 

If used too ojen, there are skin irritaDons and allergies. 
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Professional Plasma Hygiene 

It is well established that frequent hand disinfecDon with ubiquitously available 
dispensers would reduce the risk of hospital induced infecDons substanDally –  

why then do we have such a serious problem in hospitals? 

hand washing 



17 

frequency:   12.5 kHz (sinusoidal)  
voltage:    15~18 kVpp 
power:    0.5 W/cm2 
area:    ~100 cm2 for each 

surface micro‐discharge electrode 
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2s 

30s 15s 

5s 

104 diluDon 

Escherichia coli (g ‐ve) 

bactericidal property 
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104 diluDon 

2s  5s 

15s  30s 

Enterococcus (g +ve) 

bactericidal property 
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2s  5s 

105 diluDon 

30s 15s 

Gentamycin 

Ciprofloxacin 

Maxifloxacin 

CefoxiDn 

Co‐Trimoxazole 

Vancomycin 
Fosfomycin 

Doxycykine 
Hydrochloride 

Penicilin 

Erythromycin 

Ampicilin 

Clindamycin 

drug resistance 

MRSA 

bactericidal property 



Transport from plasma to Dssues 
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plasma 

charged 
parDcles 

light heat 

reacDve 
species 

electric 
field 

e- 

+ 

hν 

plasma treatment 

• contact‐free treatment 
• rough surface reachable 
• waste‐free treatment 
• bactericidal, fungicidal, virucidal 
• physical‐therapy  
‐> resistance and allergic reacDons are 
     less feasible 

22 

All components react together. 



interacDon of plasma with living Dssues 

plasma 

gas 

plasma‐cell  
(direct) interacDon 

liquid 

plasma‐liquid 
interacDon 

plasma‐gas 
interacDon 

indirect interacDon 

cell membrane permeabilisaDon 
and reacDve species transport 
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 M Kong; M Laroussi; G Fridman 



Unique Plasma Features 

•  Electron‐ion recombinaDon can 
make the bacteria cell wall 
permeable (up to 5 nm). 

•  Non‐equilibrium chemistry 
produces many reacEve O, H and N 
species, e.g. NO, NO2, ∙OH, O2

‐ and   
H2O2, which can then penetrate 

•  Bacterial DNA in the cytoplasm is 
directly accessible  to the reacDve 
species. 

hzp://micro.magnet.fsu.edu/cells/bacteriacell.html 

Yonson et al., J. Phys. D (2006), Halliwell and GuLeridge, Oxford Univ. Press (2007), Stoffels et al., IEEE Trans. Plasma Sci. 
(2008), Nosenko et al., NJP (2009), Leduc et al., NJP (2010), Liburdy and Vanek, Rad. Res. (1985)     24 
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cell permeabilisaDon 



NO signalling in tumour cells 
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Ajer D.Fukumura et al., 2006 
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Understanding the physics of cold atmospheric plasmas 

Understanding the chemistry of cold atmospheric plasmas 

Understanding the transport from cold atmospheric plasmas 

Understanding plasma‐cell/protein interacEon through gas/liquid 

Designing plasmas for hygiene 

Designing plasmas for medicine 

are necessary. 

summary 

plasma physics 
engineering 
plasma chemistry 
fluid dynamics  

biology 
microbiology 
cell biology 
medicine 
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