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Wachsende Gefahr  

Á 25.000 Tote in der EU durch 

Infektionen mit resistenten Bakterien  

(ECDC1 und EMA, 2009)  

ÁZudem: längere Behandlungszeiten, 

vermehrte stationäre Aufenthalte  

ÁAngst vor einer Ära ohne wirksame 

Antibiotika mit dramatischen  

Folgen für:  

-  Chirurgie (z.B. Hüftgelenks -  

   Prothesen, Transplantationen)  

-  Wundversorgung  

-  bakterielle Infektionskrankheiten  
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1 European Centre  for  Disease  Prevention  and  Control  
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Resistenzsituation in Deutschland  

GERMAP: zweijährliche Publikationen des Bundes -  

instituts  für Verbraucherschutz u. Lebensmittel -  

sicherheit , Paul -Ehrlich -Gesellschaft, Infektiologie   

Freiburg zur Resistenzsituation in Deutschland:  
 

Beispiele von 2012 ( zunehmend / abnehmend ):  

ÁColi - Bakterien:  17 % resistent geg. 

Penicilline/ Cephalosporine / Carbapeneme ,  

30 % geg. Fluorchinolone  

ÁTripper - Bakterien : >70 % resistent geg.  

Penicilline, Fluorchinolone , Tetracycline 1 

ÁPneumokokken: 10 % Makrolid - resistent  

(2005: 18 bzw. 33 %) 2 

1 noch wirksam: Cephalosporine , Spectinomycin      2 Erwachsene bzw. Kinder  

 

Titelseite von ĂGERMAP 
2012ñ, erschienen 2014 
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Resistenzsituation international  

Sehr unterschiedliche Resistenzraten in einzelnen Ländern:  

 

ÁMRSA: Portugal: >50 %; Spanien: 25 %; Frankreich: 22 %;  

 Deutschland: 20 %; Niederlande und Dänemark: 1 %  

 

ÁVRE: USA: 50 %; Irland, Griechenland, Portugal: >20 % 

Deutschland: 8 %  

 

ÁPenicillin - resistenter Streptococcus  pneumoniae : Zypern: 42 %; 

Spanien 30 %; Frankreich: 28 %; Bulgarien, Irland: 18 %; 

Deutschland: bis 9 %  
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Antibiotika  

Áantibakteriell wirkende Medikamente (und keine Desinfektionsmittel)  

Átöten Bakterien oder stoppen ihre Vermehrung  

Áentschärfen z.T. lebensbedrohliche Infektionen,  

ermöglichen Operationen und Chemotherapie  

ÁWirkstoffe: abgewandelte Naturstoffe oder chemisch -synthetisch 1 

(künftig vielleicht auch antibakterielle Proteine)  

ÁMan kann unterscheiden zwischen:  

-  Breitband -Antibiotika: gegen viele unterschiedliche Bakterien  

-  spezifischen Antibiotika: gegen bestimmte Bakterien (z.B. TB)  

Á>80 Antibiotika in rund 20 Klassen verfügbar  

(Klasse = gleiches Wirkprinzip)  

 

1 urspr¿nglich nicht mitgezªhlt, sondern ĂChemotherapeutikañ genannt 
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Antibiotika -Klassen  

ÁAlle Antibiotika wirken in  der Bakterienzelle. Sie haben  

je nach Klasse unterschiedliche Angriffspunkte:  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

ÁAuch Breitspektrum -Antibiotika wirken nicht bei allen Bakterien.  

© shutterstock  

© vfa | Antibiotika | 28. Mai 2015 |  



Seite  8 

Ambulante Antibiotika -Therapie  

ÁBehandlung v.a. von Infektionen der  

Atemwege (z.B. Mandeln, Lungen),  

Harnwege (z.B. Nierenbecken),  

Geschlechtsorgane (z.B. Tripper),  

Haut (z.B. schwere Akne)  

ÁBehandlungsdauer: wenige Tage  

(Atemwege: typischerweise 10 d)  

Á typisch: Tabletten (innerlich), Salben  

(äußerlich), im Notfall Injektion  

Ámeist Generika;  

Kosten oft <20 Euro pro Behandlung  
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Antibiotika -Einsatz in der Klinik  

Áunterschiedliche Anwendungsgebiete:  

-  schwere, ambulant erworbene 1  

  Infektionen mit heimischen oder  

  reisemedizinischen Keimen  

-  Infektion durch Ansteckung in der  

  Klinik 2 (z.B. MRSA-Infektion)  

-  größere Verletzungen  

-  Prophylaxe bei OPs aller Art  

Átypisch: Infusionen (systemisch)  

ÁGenerika oder Originalpräparate; 

Kosten pro Therapie oft im drei -  bis 

vierstelligen Euro -Bereich  

 
1 engl.: community  acquired    2 Fachbegriff: nosokomial  
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Die Guten (die meisten):  

Áunsere Symbionten: z.B. Darm - , Haut - ,  

Schleimhaut -Bakterien (unser Mikrobiom)  

Áin der Nahrung: z.B. Joghurt - , Käse - ,  

Sauerkraut -Bakterien  

ÁMyriaden von Bakterien in der Umwelt  

 

Die Bösen:  

ÁBilden Toxine: z.B. Diphtherie - , Tetanus - ,  

Cholera -  und Botulinum -Bakterien  

ÁNutzen Chance zur Massenvermehrung:  

Streptokokken: Lungenentzündung ,  

Neisserien : Hirnhautentzündung, u.v.a.  
 

 

 

Bakterien:  
The Good , the  Bad ...  
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Cholera -Bakterien (Grafik)  
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Bakterien:  
... and  the  Ugly  
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Schwer behandelbare Problemkeime von jeher (Beispiele):  

ÁMykobakterien: verursachen Tuberkulose, Tropenkrankheit Buruli -Ulkus u.a.  

ÁClostridium difficile : Darmkeim  

ÁPseudomonas  aeruginosa :  Lungen -  und Blutinfektionen (u.a. bei 

Mukoviszidose)  

 

Zum Problem geworden aufgrund von Resistenzen  (Beispiele) :  

ÁMRSA = Methicillin - r esistente Staphylococcus  aureus :  

v.a. Lungenentzündung (Klinikkeim!)  

ÁVRE = Vancomycin - r esistente Enterokokken:  

Blut - , Harnwegs - , Herzinnenhaut - Infektionen, Sepsis (Klinikkeim!)  

ÁEHEC = entero h ämorrhagische  Escherichia coli :  blutige Darminfektionen  

Ámultiresistente Neisseria  gonorrhoeae : Tripper  
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Resistenzen  

ÁResistenz: ein früher wirksames Antibiotikum oder eine Antibiotika -

Klasse wirkt nur noch in höherer  

Dosis oder gar nicht mehr  

Áneu auftretende, aber vererb -  

liche  Befähigung der Keime  

Áverschiedene Resistenz -  

mechanismen  (s. Abb.)  

ÁResistenz -Entstehung und  

-Ausbreitung ist natürlicher  

Vorgang  (Evolution).  

Aber: Wie schnell es dazu  

kommt, hängt stark von der  

Antibiotika -Verwendung ab!  
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So können Bakterien gegen bestimmte Antibiotika 
resistent werden (Grafik: vfa )  


