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Antibiotika in der Medizin: eine Erfolgsgeschichte

1897: Ernest Duchesne beobachtet antimikrobielle Effekte von 
Penicillinum glaucum gegenüber bakteriellen Kulturen in infizierten Tieren

1928: Alexander Fleming kann belegen dass eine von Penicillinum notatum
gebildete Substanz für die antibakterielle Aktivität verantwortlich ist 
(Penicillin)

Quelle: Wikipedia
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Einsatz von Antibiotika = Resistenz

Science, 13.05.2016; Kai Kupferschmidt

323.11.16 Forum Bioethik



4

Massiver Einsatz von Antibiotika beschleunigt die Anreicherung und  
Ausbreitung von resistenten Erregern

1955

1961

Streptomycin in der Landwirtschaft Erster Fall von MRSA

TB & MR-TB ‘global health emergency’

1948

Resistenz
in Staphylokokken

Behandlung von 
Pflanzen

1993

2010

Reserveantibiotika Resistenz

1952

Methicillin-Resistenz
in S. aureus

Antibiotisches Zeitalter Post-antibiotisches Zeitalter?

WHO Erklärung zu AMR

Erster MR-TB Fall

Identifikation von NDM1 
in Neu Dehli

Penicillin-Resistenz
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Die Bedeutung von Antibiotika für die Gesundheitsversorgung

Grafik übernommen von Prof. O. Cars
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Bakterielle Antibiotika-Resistenz: Mechanismen und Transfer

Alternative 
Stoffwechselwege

Modifizierung
von Zielstrukturen

Quelle: Spencer, Sci American (2006; modifiziert)
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Erdgeschichte: Der juvenile Homo sapiens, die steinalten Bakterien
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 Manche Resistenzmechanismen sind mehrere Milliarden Jahre alt

 Resistenzen gegen viele noch unentdeckte Antibiotika existieren 
möglicherweise bereits seit vielen Tausend Jahren 

Der Ursprung der Antibiotikaresistenz

Entstehung von  
Metallo-Beta-
Lactamase (B3)

2 Mrd v.Chr. 1 Mrd v.Chr.

Entstehung von  
Metallo-Beta-
Lactamase (B1+2)

30.000 v.Chr.

Gesteinproben
aus Höhlen 
weisen Resistenz 
gegen 26 
Antibiotika auf

Entdeckung der 
Sulfonamide als 
erstes 
Antibiotikum

„Antibiotisches 
Zeitalter“ beginnt 
in der Human-
medizin

1932
Neue Medikamente gewähren uns einen Aufschub, aber sie 

lösen nicht das Problem der Antibiotikaresistenz!

Quelle: The Future of Antibiotics and Resistance B. Spellberg et al., N Engl J Med (2013); 368:299-302
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Der „Superorganismus“ Mensch: 
4x1013 eigene Zellen und 8x1014 bakterielle Zellen

www.FORUMGesundheit.at

Sleator, Med Hypoth (2010)
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 Langfristiger Effekt von 
Antibiotika auf das 
Mikrobiom ist nach wie 
vor unklar

 Der menschliche Körper ist 
von 20 mal so vielen 
Bakterien besiedelt wie er 
Körperzellen hat

 Antibiotika haben 
offensichtlich 
Auswirkungen auf die 
Komposition des 
Mikrobioms 

Der Effekt von Antibiotika auf den Patienten

Time Magazine (2012)
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 Antibiotikaresistenz verteilt sich in einer zunehmend globalisierten 
Welt über Landesgrenzen und Kontinente hinaus

Antibiotikaresistenz als globale Herausforderung

Resistenz von Klebsiella pneumoniae gegen Carbapeneme
Quelle: Lancet Infect Dis, Volume 13 (9) 2013, 785–796
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 Tourismus und Handel machen Reisende zu Reservoirs (Trägern) für 
resistente Erreger, die im Mikrobiom mitgeführt werden und oft 
monatelang nachgewiesen werden können

Resistenztransfer durch internationale Reisen 

*Karte erstellt durch openflights.org

Übersicht über Flugrouten zwischen mehr als 6000 Flughäfen weltweit (2012)*
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Globalisierung: Darm-Mikrobiom Vehikel für bakterielle Resistenzgene
(Besiedlung)

34 Austauschschüler

Schwarz: ß-Laktamase-Gene
Rot: Carbapenemasen
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Antibiotikaresistenz: die Folgen in Europa (ECDC)

Mind. 25.000  Todesfälle/Jahr durch AB-resistente Bakterien!

Zusätzliche
Kranken-

hauskosten

Zusätzliche
Kosten

ambulant

Produktivi-
tätsausfall
(Krankheit)

Produktivi-
tätsausfall

(Tod)
Gesamt

€ 928 Mio € 10 Mio € 150 Mio €446 Mio ~€ 1.5 Mrd

Unterschätzt realen Effekt: Schätzung für jährliche Kosten in den USA belaufen sich
auf $21 – $34 Mrd (aber: andere Finanzierung des Gesundheitssystems)

ECDC-Berechnung berücksichtigt nur eine kleine Anzahl an Erregern, für die valide
Daten vorliegen, und ist deswegen sehr konservativ berechnet

Quelle: ECDC, EMA, Joint Technical Report The bacterial challenge:  time to react (2009), Stockholm 
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Schätzungen wichtiger jährlicher Infektionskennzahlen im int. Vergleich

Quelle: Gastmeier et al., Dt Medz Wochenschr (2016) 

Forum Bioethik



Klebsiella pneumoniae in Europa: 

16

Anteil invasiver Isolate mit kombinierter Resistenz gegen Cephalosporine der 3. Generation, 
Fluoroquinolone und Aminoglycoside

Quelle: ECDC EARS-Net Summary 2016
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Multi-resistente Erreger (MRE): 
Regionales Vorkommen bei nosokomialen Infektionen (ITS-KISS; OP-KISS)

Methicillin-Resistente Staphylococcus aureus (MRSA)

Quelle: Epidem Bull 06.06.2016
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Antibiotikaverbrauch auf Intensiv-Stationen (KISS)
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Intensiv-Stationen

Quelle: Meyer et al., Int J Med Microbiol (2013)
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 Der globale Aktionsplan der 
WHO benennt 
5 zentrale Handlungsfelder:

Awareness: Allen Beteiligten vermitteln, wie sie zur Reduktion 
und Bekämpfung von AMR beitragen können

Surveillance: Verbesserung der Datenlage, um das Ausmaß der 
Problematik besser einschätzen zu können

Hygiene & Prävention: Reduktion der Anzahl von Infektionen 
(nicht nur solchen mit AMR)

Stewardship: bessere Evidenz für den zielgenauen und effektiven 
Einsatz von Antibiotika generieren

Neue Antibiotika & Diagnostik: Neue Geschäftsmodelle, um 
Investition in Forschung zu fördern

Maßnahmen und Lösungsansätze: der globale Aktionsplan

1

2

3

4

5
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Die Internationale Perspektive: was wir gemeinsam leisten müssen

Schutz 
der Effektivität 
neuer und bereits 
existierender 
Medikamente

Zugang
zu effektiven 
Antibiotika sichern

Innovation
Für neue Antibiotika, 
Diagnostik, Impfstoffe,
Probiotika, Kommunika-
tionsmodelle etc.

Hoffman et al. (2015); Folie von JA Røttingen (modifiziert)
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 Antibiotikaresistenz ist ein globales Problem, aber Daten zeigen, 
dass lokale Maßnahmen wirken können

 Ziel einer Antibiotikastrategie für die Zukunft: die Abhängigkeit von 
Antibiotika und ihren Gebrauch reduzieren

 DART 2020 als maßgebliche Strategie in Deutschland

Wir können das Problem der Antibiotikaresistenz nicht lösen, 

aber wir können dessen Auswirkung mindern!

Global denken – lokal handeln
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Herzlichen Dank für Ihre Aufmerksamkeit
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 Jeder Einsatz von Antibiotika reichert Resistenzen an

 Antibiotika sind ein essentieller Eckpfeiler der modernen Medizin

 Mikrobiom („Bakterien“) ist Teil von uns

= die GUTEN unterstützen („Probiotika“) 
ist oft sinnvoller als die BÖSEN töten

 Wir ALLE tragen Verantwortung für den Einsatz von Antibiotika
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