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Liebe Kolleginnen und Kollegen,  

nach längerer Zeit melden wir uns nun 
wieder mit einer neuen Ausgabe unseres 
Newsletters zum ADKA-if-DGI Antiinfektiva-
Surveillance-Projekt. Ein wichtiges Anliegen 
ist es uns dabei, Sie über den aktuellen 
Stand des Projekts und die weitere 
Entwicklung zu informieren.  
 
 
Aktueller Stand des Projekts 
 
Derzeit haben mehr als 300 Kliniken einen 
Kooperationsvertrag zum Projekt unterzeichnet. 
Etwa die Hälfte aller Vertragspartner liefert 
regelmäßig aktiv Verbrauchsdaten zur Aus-
wertung.  
 
Neben den individuell für jedes Krankenhaus 
erstellten Antiinfektiva-Reports (AI-Reports) 
werden jährlich Vergleichsreports der Daten 
aller Datenlieferer eines definierten Zeitraums 
zu Benchmarkzwecken erstellt. Die Ergebnisse 
dieses Krankenhausvergleichsreports 2012/13 
wurden im letzten Jahr auch in einer frei 
zugänglichen Version in der DMW veröffentlicht 
(Dtsch Med Wochenschr 2015; 140:e237-e246).  
 
Weitere Informationen incl. neuere Kranken-
hausvergleichsreporte sind für die Projekt-
teilnehmer auf der Homepage verfügbar. Eine 
Zusammenfassung der Auswertung 2013/14 
wurde auch auf dem diesjährigen ECCMID 
(Amsterdam im April) in Form eines Posters 
dargestellt (siehe Anhang). 
 
Die neuesten Verbrauchsdaten fließen weiterhin 
in die Berichte der Arbeitsgruppe GERMAP ein.  
 

 
 
 
GERMAP – im Abstand von etwa zwei Jahren 
aktualisiert – ist öffentlich verfügbar und fasst 
Daten zu Antibiotikaverbrauch und Resistenz 
sowohl aus der Humanmedizin (ambulant und 
stationär) als auch Veterinärmedizin und Lebens-
mittelproduktion zusammen (GERMAP 2014/15 
demnächst verfügbar).  
 
 
… Neuigkeiten? 
 
Die Erstellung der AI-Reports wird inzwischen 
komplett in der Abteilung Infektiologie des Uni-
versitätsklinikums Freiburg vorgenommen, nach-
dem hier eine neue Software zur Verfügung steht, 
die die Auswertungen und ein Layout inclusive 
einer Erstellung der Übersichtsgrafiken nach 
unseren Vorstellungen erlaubt.  
 
Die Neuerungen bei der AI-Reporterstellung 
ermöglichen nun: 
 
 eine sehr viel schnellere Erstellung der AI-

Reports: nach Dateneingangsprüfung und 
eventuell notwendig Datenkorrekturen kann 
der Report innerhalb weniger Tage an Sie 
zurück versandt werden. 

 Die Daten werden ab sofort als Excel-Datei 
ausgegeben und sind damit für Sie und Ihre 
Präsentationszwecke besser verwendbar. 

 Fachabteilungsgruppierung: die in der Aus-
wertung einer Fachabteilung berücksichtigten 
Kostenstellen werden auf dem jeweiligen 
Tabellenblatt angegeben. Dies erlaubt Ihnen 
die Gegenprüfung der korrekten Zuordnung. 
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Wenn Sie zur Reporterstellung weitere An-
regungen und Kommentare haben, freuen wir 
uns über Ihre Rückmeldung.  
 
 
… wie geht es weiter? 
 
Die Projektleitung ist weiterhin intensiv mit dem 
RKI im Gespräch über eine längerfristige ko-
operative „große“ Lösung zum Umgang mit den 
Antiinfektiva-Verbrauchsdaten. Das ADKA-if-
DGI Projekt wird bis dahin unverändert weiter-
geführt. Unser Projekt wird neben dem 
Bundesverband Deutscher Krankenhausapo-
theker (ADKA) vom ABS-Expertennetzwerk und 
auch  – wie bereits bisher, aber nun auch formal 
und explizit – von der Deutschen Gesellschaft 
für Infektiologie (DGI) unterstützt. 
 
Beim RKI wurde für diese sehr wichtigen 
Diskussionen extra ein Expertenrat bestellt – mit 
Vertretern unseres Projekts, der DGPI 
(pädiatrische Infektiologie), der DGHM (Mikro-
biologie/Hygiene) und des ABS-Experten-
netzwerks. 
 
 
… anstehende Auswertungen und Projekte 
 
Wir arbeiten am nächsten Vergleichsreport 
2014/15 - bitte senden Sie uns sobald wie 
möglich dazu die aus Ihrer Klinik eventuell noch 
fehlenden Quartalsdaten! Dabei werden als 
Disziplin erstmals auch HNO, Neurologie und 
Gynäkologie/Geburtshilfe separat dargestellt 
werden. 
 
Weitere Informationen zur Datenlieferung, zur 
Datenauswertung in Form des individuellen 
Antiinfektiva-Reports oder zu den Teilnahme-
bedingungen finden Sie auf unserer Homepage: 
www.antiinfektiva-surveillance.de 
 
Neu ist ein Projekt in Kooperation mit Priv.-Doz. 
Dr. Markus Hufnagel* (Universitätsklinikum 
Freiburg) bezüglich Auswertemöglichkeiten der 
Apothekenverbrauchsdaten speziell für Kinder-
kliniken (diese Daten wurden von uns in den 
Vergleichsreporten ja bisher nie berücksichtigt). 
Problem ist hier bislang die Unzuverlässigkeit 
der Tagesdosendefinition (die sich an Dosie-
rungen für Erwachsene orientieren). Dr. Huf-
nagel ist Koordinator des so genannten  
ARPEC-Projektes ('Antibiotic Resistance and 
Prescribing in European Children‘), das für 
Deutschland in Kooperation mit der ent-
sprechenden Fachgesellschaft (DGPI) verstetigt 

und intensiviert werden soll – sehr spannend, wie 
wir finden. 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
*Projektpartner PD Dr. Markus Hufnagel, Oberarzt am 
Zentrum für Kinderheilkunde und Jugendmedizin, 
Universitäts-klinikum Freiburg. 
markus.hufnagel@uniklinik-freiburg.de 
 

 
 
**neu im Projekt – Frau Dr. Gesche Först ist 
Apothekerin, seit Juni 2014 am Universitätsklinikum 
Freiburg (50% Apotheke, 50% Infektiologie) angestellt 
und dort im ABS-Team tätig. Sie hat u.a. die 
multizentrische Erhebung ABS-QI 
(Qualitätsindikatoren) betreut, eine für Deutschland 
bisher einzigartige Untersuchung zu diesem Thema, 
die sich derzeit in der Endauswertung befindet.   

Ihre Ansprechpartner  
 
ADKA Ausschuss Antiinfektive Therapie:  
Dr. Matthias Fellhauer  
07721-933900  
matthias.fellhauer@sbk-vs.de 
 
DGI-Sektion Antibiotic Stewardship 
Dr. Dr. Katja De With 
0351-458 2851 
katja.dewith@uniklinikum-dresden.de 
 
Infektiologie Freiburg:  
Prof. Dr. Winfried V. Kern  
0761-270 18190  
winfried.kern@uniklinik-freiburg.de 
 
Datenmanagement:  
Michaela Steib-Bauert  
0761-27018250  
michaela.steib-bauert@uniklinik-freiburg.de 
 
Dr. Gesche Först** 
0761-270 18250  
gesche.foerst@uniklinik-freiburg.de 
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