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Wichtige multiresistente Erreger (MRE)

Grampositive Erreger:
« Methicillin-resistente Staphylococcus aureus (MRSA)
e Vancomycin-resistente Enterokokken (VRE)

Gramnegative Erreger:
« 3MRGN = Multiresistente gramnegative Stabchen mit
Resistenz gegen 3 der 4 Antibiotikagruppen*
« AMRGN = Multiresistente gramnegative Stabchen mit
Resistenz gegen 4 der 4 Antibiotikagruppe*

*4 primar bakterizide Therapeutika, die bei schweren Infektionen

eingesetzt werden:
—Acylureidopenicilline (z.B. Piperacillin)
—Cephalosporine der 3. und 4. Generation (z.B. Ceftazidim und/oder Cefotaxim)
—Carbapeneme (Imipenem und/oder Meropenem)
—Fluorchinolone (z.B. Ciprofloxacin)
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Situation in Europa
MRSA und VRE

Resistenzraten

(Anteil resistent getestete Erreger
innerhalb einer Spezies)

ECDC
EARSS-Report 2016
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MRSA

Flgure 3.25. Staphyloooccys aureus. Percentage (%) of Invasive Isolates with resistance to meticlilin (MRSA), by
country, EU/EEA countries, 2016
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VRE

Flgure 3.28. Enterococcus faecium. Percentage (%) of Invasive |solates with resistance to vancomycln, by country,
EW/EEA countries, 2016
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Table 3.32. Enterococoys faecium. Total number of Invasive Isolates tested (N) and percentage wlth reslstance to
vancomycin, Including o5 % confldence Intervals (5% CI), EWEEA countries, 2013-2016
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Anteil von VRE bei nosokomialen
Infektionen mit Enterokokken
(Resistenzrate)
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VRE-Gesamtpravalenz im zeitlichen Verlauf

ITS und Normalstationen
Daten aus ITS-KISS + STATIONS-KISS
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MRE-Haufigkeit
auf Intensivstationen und
peripheren Stationen

Daten aus KISS
MRE-Faille bezogen auf Populationen
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Datengrundlage
ITS-KISS und STATIONS-KISS

2013-2016
Anzahl VRE
Stationen
ITS 533 514 528
Periphere 358 368 380

Stationen
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Entwicklung der tibrigen MRE ...

MRGN/MRSA
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MRGN-Gesamtpravalenz im
zeitlichen Verlauf
ITS und Normalstationen
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MRSA-Gesamtpravalenz im zeitlichen Verlauf
ITS und Normalstationen
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MRSA-Falle in Krankenhausern

Hochrechnung aus MRSA-KISS und Statistisches Bundesamt

Falle mit MRSA/100 Fille

H Fille mit MRSA bei Aufnahme M Fille mit Erstnachweis eines MRSA ab Tag 4 im KRKH
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MRE im Vergleich
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Vergleich der Gesamtpravalenz der MRE
(Patienten mit MRE/100 Patienten)
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MRGN nach MRGN-Gruppe
Daten von KISS-ITS
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MRGN nach Spezies
Daten von KISS-ITS
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Nachweistag pro MRE in 2017
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Vergleich der nosokomialen
Erstnachweisrate

(hosokomiale MRE/1000 Patiententage)
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MRE-Daten in Abhangigkeit vom
Screening
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MRE-Aufnahmepravalenz fur ITS nach
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Infektionen bel MRE-Tragern
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Zusammenfassung

Populationsbezogene Daten zu MRE hilfreich
bel der Problembeschreibung

Screening-Umfang hat starken Einfluss auf die
Daten

Gruppe der MRGN sind die haufigsten MRE
VRE zeigen den starksten Anstieg

Infektionsrate bel mit MRE besiedelten
Patienten auf ITS 1%-1,8%
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