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Antibiotika-Resistenz kommt auch aus dem Boden
Got
Antibiotika gelangen Uber Gillle und Abwasser in die Béden — mit dem ARTIKEL EMPFEHLEN
Ergebnis, dass sich die dort lebenden Bakterien anpassen und auch dem
starksten Antibiotikum trotzen kénnen. 130 19 6
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Alarm

Immer mehr multiresistente Keime
in Deutschland

"Eine Zeitbombe, die in allen Krankenhdusern
tickt": Multiresistente Bakterien sind in
Deutschiand weiter auf dem Vormarsch. Grund ist
vor allem der hohe Verbrauch von Antibiotika.

Multiresistente Bakterien sind nach Einschatzung von
Experten in Deutschland weiter auf dem Vormarsch.
Das ist eine Zeitbombe, die in allen Krankenhausermn
tickt”, sagte der Prasident der Paul-Ehrlich-
Gesellschaft fur Chemotherapie (PEG), Gert Hoffken,
auf der Jahrestagung in Dresden. Vor allem
Darmbakterien wie etwa Escherichia coli oder
Klebsiellen, wie sie zuletzt am Uniklinikum Leipzig
entdeckt wurde, seien zunehmend resistent gegen
mehrere Antibiotikagruppen.
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Verbreitung von Antibiotika und Antibiotikaresistenzen
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Antibiotikaverbrauch in der
Humanmedizin in Deutschland

» 816 Tonnen im Jahr 2011*

» Anteile am Gesamtverbrauch®
— Apothekenmarkt: 85 —90%
— Krankenhausmarkt: 10 — 15%

Quellen: *Inst. f. Umweltmed. und Krankenhaushyg., Universitat Freiburg

$IMS Helth
PEG Jahrestagung 2012, Nr. 9



Antibiotikaverbrauch in der
ambulanten Versorgung
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Antibiotikaverbrauch in 2010

Von 62,2 Mio. Arzneimittelpatienten
erhielten 21,9 Mio. (31,5%) mindestens eine
Antibiotikaverordnung.

Quelle: Zentralinstitut flir die kassenarztliche Versorgung

http://www.versorgungsatlas.de/fileadmin/ziva_docs/Antibiotika_Bericht_final.pdf
PEG Jahrestagung 2012, Nr. 12



Pravalenz von Antibiotikaverordnungen
nach Altersgruppen in 2010

Anteil (%) an Arzneimittelpatienten
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Quelle: Zentralinstitut fir die kassenarztliche Versorgung
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Verordnungsvolumen nach Antibiotikagruppen in 2010

o Tagesdosen .
Antibiotikagruppe (Mio. DDD) Anteil (%)

1 Basispenicilline 91,4 26,7
2 Cephalosporine 61,9 18,1
3 Makrolide/Lincosamide 57,9 16,9
4 Tetracycline 57,1 16,7
5 Fluorchinolone 37,0 10,8
6 Sulfonamide/Trimethoprim 17,3 5,1
/ Ecl)ts;cc))frl:\rya::ri]ryll\lni{roxolin 10,3 3,0
5 ceaphyiokokken pemciline 52 2.4
9 Sonstige 1,1 0,3

Gesamt 342,3 100

Quelle: Zentralinstitut fir die kassenarztliche Versorgung
PEG Jahrestagung 2012, Nr. 20



Antibiotika-Verordnungsdichten im ambulanten
Versorgungsbereich (DDD/1.000 Versichertentage)

Quelle: WIMO - GKV-Arzneimittelindex
PEG Jahrestagung 2012, Nr. 21



Antibiotikaverbrauch im ambulanten Bereich
Verbrauchsdichte im europaischen Vergleich, 2006 (orange) vs. 2008

DDD/1000

Quellen: WIdO, ESAC

PEG Jahrestagung 2012, Nr. 25



Antibiotikaverbrauch im ambulanten Bereich
Verordnungsdichte, 2008

Penicilline (JO1C) 4,38 7,37
Andere B-Lactame (JO1D) 1,92 0,30
Tetracycline (JO1A) 3,21 3,22
Makrolide, Lincosamide, Streptogramine

(JO1F) 2,39 0,45
Chinolone (JO1M) 1,42 0,83
Sulfonamide und Trimethoprim (JO1E) 0,81 0,57
Andere 0,41 1,87
Gesamt (JO1) 14,54 14,60

Quelle: ESAC
PEG Jahrestagung 2012, Nr. 26
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Antibiotikaverbrauch im ambulanten

Bereich

Anderungen im Verordnungsvolumen
(DDD) von Fluorchinolonen in
verschiedenen KV-Regionen, 2001-

2007
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Resistenzprobleme durch Breitspektrum-Antibiotika

e Cephalosporine wie Cefuroxim,
Cefixim, Cefpodoxim, Cefotaxim,
Ceftriaxon und Ceftazidim selektieren

— Gram-negative Problemkeime
(ESBL-bildende E. coli und
Klebsiella spp.,
B-Lactam-resistente
Acinetobacter spp.)

— Gram-positive Problemkeime wie
Vancomycin-resistente
Enterokokken

— das gehaufte Auftreten von
Clostridium difficile

Livermore (2005) Lancet Infect Dis 5:450-459
Jacoby & Munoz-Price (2005) N Engl J Med 352:380-91
Paterson (2004) Clin Infect Dis 38 (suppl 4):5341-S345

* Fluorchinolone selektieren

Methicillin-resistente
Staphylococcus aureus (MRSA)

Fluorchinolon-resistente
gramnegative Erreger

Fluorchinolon-resistente E. coli
mit Multi-Drug-Resistenz

multiresistente Pseudomonas
aeruginosa

das gehaufte Auftreten von
Clostridium difficile
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Risikofaktoren fur den Erwerb einer Kolonisation oder
Infektion mit multiresistenten Enterobakterien

» (Langerer) Krankenhausaufenthalt in den
vorangegangenen Monaten,

» Vorangegangene Antibiotikatherapie, v. a. mit
Cephalosporinen & Fluorchinolonen

» Hoheres Lebensalter
» Invasive diagnostische MalBhahmen

» Reisen ins Ausland mit hoher Pravalenz
multiresistenter Enterobakterien

PEG Jahrestagung 2012, Nr. 30
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BUND.net > Presse = Pressemitieilungan > Hahnchenfleisch in Suparméarkten mit antibiotikaresistenten
Krankheitskeimen belastet. Handel muss Kunden vor Erregern schiitzen und Risiko-Produkte aus den Regalen
verbannen. Bundesagrarministerin Aigner muss industrielle Tierhaltung zuriickdréngen

Héhnchenfleisch in Supermarkten mit 3. Januar 2012
antibiotikaresistenten Krankheitskeimen belastet. Handel

muss Kunden vor Erregern schiitzen und Risiko-Produkte

aus den Regalen verbannen. Bundesagrarministerin

Aigner muss industrielle Tierhaltung zuriickdrangen

Berlin: Hihnchenfleisch aus deutschen Supermarkten und Discountern ist zu groBen Teilen
mit antibiotikaresistenten Keimen belastet. Auf zehn von 20 in Berlin, Hamburg, Kdéln,
Nirmberg und in der Region um Stuttgart gekauften Fleischproben hat der Bund fir
Umwelt und Maturschutz Deutschland (BUND) ESBL-Keime gefunden, zwei Proben waren
mit MRSA-Keimen belastet. Die Keime entstehen, weil in der industriellen Tierhaltung
systematisch groBe Mengen Antibiotika eingesetzt werden. ESBL-produzierende
Darmkeime (Extended Spectrum Beta-Lactamase) und MRSA-Keime (Methicillin-resistente
Staphylococous aureus) kinnen bei anfilligen Menschen zu schweren Erkrankungen bis hin
zu Todesfillen fihren. Antibiotikaresistenzen sind deshalb so gefdhrlich, weil in der
Humanmedizin verabreichte Antibictika ochne Wirkung bleiben kénnen.

ESBEL-belastet waren drei Proben des Hihnchenlieferanten "Wiesenhof", gekauft bei Edeka
in Berlin, Netto in K&ln und Lidl in der Stuttgarter Region. Drei Proben des Lieferanten
"Sprehe” wiesen ebenfalls ESBL-Keime auf, gekauft wurden sie bei Rewe in Kéln bzw. bei
Edeka in Nirnberg. Eine weitere Hihnchenfleischprobe von "Sprehe”, gekauft bei Rewe in
Hamburg, enthielt MRSA-Keime. Vier Proben von "Stolle”, zwei davon gekauft bei Penny in
Berlin und zwei bei Netto in Hamburg wiesen ESBL-Keime auf, eine der bei Metto in
Hamburg gekauften Proben enthielt aulferdem MRSA-Keime.



Resistenzsituation in der
ambulanten Versorgung

PEG Jahrestagung 2012, Nr. 42
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PEG Resistenzstudie
2010 - Teilprojekt N

e 25 Laborein
Deutschland

* Sammlungszeit-
raum: Q4/2010

PEG Jahrestagung 2012, Nr. 43



PEG Resistenzstudie 2010
Teilprojekt N - Methoden

100 Bakterienstamme/Labor

» 20 Escherichia coli (nur Urinisolate),

» 10 Haemophilus influenzae,

» 10 Moraxella catarrhalis,

» 10 Pseudomonas aeruginosa (keine CF-Isolate),
» 15 Staphylococcus aureus,

» 10 Streptococcus agalactiae,

» 15 Streptococcus pneumoniae,

» 10 Streptococcus pyogenes

PEG Jahrestagung 2012, Nr. 44



Escherichia coli

PEG Jahrestagung 2012, Nr. 46



PEG Resistenzstudie 2010: Teilprojekt N — Ergebnisse
Escherichia coli Urinisolate (n=499)

Geschlecht & Altersverteilung (in%)

B Manner
M Frauen < 18 Jahre
™ Frauen 18-65 Jahre

M Frauen > 65 Jahre
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PEG Resistenzstudie 2010: Teilprojekt N — Ergebnisse
Escherichia coli Urinisolate (n=499)
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PEG Resistenzstudie 2010: Teilprojekt N — Ergebnisse
Escherichia coli Urinisolate (n=499)

60 B Manner (n=71)
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PEG Resistenzstudie 2010: Teilprojekt N — Ergebnisse
Resistenzhaufigkeiten bei ESBL-bildenden Urinisolaten

Cefuroxim
Cefixim
Cefpodoxim
Amoxicillin
Amox./Clav.
Ciprofloxacin
Trimethoprim
Cotrimoxazol
Fosfomycin

Nitrofurantoin

von Escherichia coli (n=40)
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% resistenter Stamme

PEG Resistenzstudie, 1995-20108: Teilprojekt H
Resistenzentwicklung bei E.-coli-Isolaten
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iy Diese Inhalte werden

Ca _] ] zur Verfligung gestellt

n freundlicherweise von
5; ;! der Chemnitzer Morgenpost

Dienstag, 29. Mai 2012
(Chemnitzer Morgenpost)

Lebensgefahr! Killer-Keim an Leipziger

Uniklinik

Das Universitatsklinikum Leipzig (UKL) hat ein Problem mit
dem seltenen Darmkeim KPC. Das Problem: Viele Antibiotika
helfen nicht! Innerhalb von zwei Jahren wurde der
gefdhrliche Keim bei 58 Patienten nachgewiesen. Die Klinik
raumt ein: Es ist der grolBbte KPC-Ausbruch in Deutschland.
Die Ursachenforschung lauft.

Die Leipziger Uniklinik kampft
gegen den gefdhrichen,
multiresistenten Darm-kKeim KPC.
Um die Ubertragungswege zu
rekonstruieren, werden nun auch
Mitarbeiter untersucht. Foto: dpa

Leipzig. Erstmals wurde KPC im Juli
2010 nachgewiesen - nach Ubernahme
eines Patienten aus einem griechischen
Krankenhaus. Der Patient sei sofort
isoliert, SchutzmalBnahmen eingeleitet
worden. Trotzdem kam es drei Monate
spater zu einer ,ausbruchsartigen
Haufung” auf mehreren Stationen. Bis
zur Einddmmung im Februar 2011
waren 30 Patienten betroffen. 2012 gab
es acht neue Nachweise. Betroffen
waren ausschlieBlich schwerstkranke
Patienten, hiel es.

Dafir besteht Meldepflicht - das
Gesundheitsamt wurde jedoch erst im

PEG Jahrestagung 2012, Nr. 55



@ Proportion of Carbapenems Resistant (R) Klebsiella
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Staphylococcus aureus
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PEG Resistenzstudie 2010: Teilprojekt N — Ergebnisse
Staphylococcus aureus (n=373)
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PEG Resistenzstudie 2010: Teilprojekt N — Ergebnisse
MRSA-Typen (n=39)
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PEG Resistenzstudie 2010: Teilprojekt N — Ergebnisse
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MalRhahmen zur Bekampfung
der Antibiotika-Resistenz

* Sorgsamer Umgang mit den vorhandenen
Antibiotika (Antibiotic Stewardship) in allen
Bereichen

* Impfungen
» Strikte Einhaltung von Hygienevorschriften

* Entwicklung von Antibiotika mit neuen
Zielstrukturen

PEG Jahrestagung 2012, Nr. 70



Zulassung von sytemisch-wirksamen Antibiotika durch die
US amerikanische Food and Drug Administration (FDA)
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Spellberg (2011) Arch Intern Med 171: 1080-1




