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Hintergrund

Antibiotikaresistenzen stellen zunehmend Schwierigkeiten in der Behandlung von Patienten mit In-
fektionskrankheiten dar. Zur Abbildung der Resistenzsituation, eine wichtige Voraussetzung fiir die
Durchfiihrung von Antibiotic-Stewardship-Aktivitdten, dient das am Robert Koch-Institut etablierte
Antibiotika-Resistenz-Surveillance-System (ARS). ARS ist ein laborgestitztes, auf freiwilliger Teilnah-
me basierendes System, in dem mikrobiologische Proben aus der medizinischen Routineversorgung
erfasst und hinsichtlich Resistenzsituation und -entwicklung in Deutschland untersucht werden.
Atemwegserkrankungen gehéren zu den haufigsten Ursachen (unsachgemalRer) Antibiotikaverord-
nung.

Ziele

In der vorliegenden Untersuchung wurden respiratorische Proben aus der ambulanten und stationa-
ren Versorgung aus ARS hinsichtlich des Erregerspektrums und der Entwicklung der Resistenzsituati-
on analysiert.

Methoden (Studiendesign, Datenerhebung und -auswertung)

Es handelt sich um eine Sekundardatenanalyse von klinischen Daten zur Erregeridentifizierung und
Resistenztestung. Eingeschlossen wurden respiratorische Proben der Jahre 2013 bis 2016. Vorausset-
zung fiir den Einschluss in die Analyse war die durchgidngige Teilnahme der Arztpraxen bzw. des
Krankenhauses im Erhebungszeitraum. Der Resistenzanteil (Anteil der gegen das jeweilige Antibioti-
kum resistent getesteter Isolate an allen Isolaten) fiir ausgewahlte Erreger-Resistenz-Kombinationen
wird mit 95%-Konfidenzintervallen (KI) angeben. Zeittrends wurden mit logistischer Regression un-
tersucht.

Ergebnisse

Insgesamt wurden 88.962 respiratorische Proben eingeschlossen, 88% aus dem stationdren und 12%
aus dem ambulanten Bereich. Drei Pathogene umfassen 70% der Isolate: Drei Pathogene umfassen
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70% der lIsolate: Staphylococcus aureus (30%), Pseudomonas aeruginosa (20%) und Escherichia coli
(20%). Der Grof3teil der Proben (72.870, [81%]) stammte von Patienten der Altersgruppe der 45-90-
Jahrigen und etwa 60% der Isolate von Mannern. Bei sieben Erreger-Antibiotika-Kombinationen wur-
den signifikante absolute Riickgdnge der Resistenzanteile beobachtet, z. B. bei S. pneumoniae: Eryth-
romycin um 5,6% auf 13,1% (95%-KI 10,6-16,1); S. aureus: Moxifloxacin um 4,8% auf 20,6% (95%-KI
19,0-22,4). Fur den ambulant haufig vorkommenden Erreger Haemophilus influenzae (1.896/10.515
[23,38%] ambulante Proben) wurden fir Ampicillin/Sulbactam ein absoluter Anstieg um 2,7% auf
12,26% (95%-KI 9,88 - 15,13) verzeichnet.

Diskussion / Schlussfolgerungen / Handlungsperspektiven

Die Leitlinienempfehlungen fiir die Therapie decken sich nicht immer mit der beobachteten Resis-
tenzlage. Da keine klinischen Angaben im Zusammenhang mit den Surveillance-Daten vorhanden
sind, kann von einer Uberschitzung der Ergebnisse insbesondere im ambulanten Bereich ausgegan-
gen werden. Dennoch sollten diese Daten zu Beschreibung der epidemiologischen Situation bei der
Leitlinienentwicklung herangezogen und unter Beriicksichtigung der entsprechenden Limitationen
interpretiert werden.
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