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Antibiotikaresistente Mikroorganismen in Lebensmitteln -
Ubersicht und Situationsanalyse

Ein hoher Infektionsdruck, Wechselwir-
kungen von Keimen verschiedener Tier-
arten, bzw. zwischen Mensch und Tier,
sowie Zusammenspiel von apathogenen
Hautkommensalen und pathogenen In-
fektionserregern, bewirken zunehmende
Probleme in der humanmedizinischen
Therapie. Multiple Resistenzen und zu-
nehmende Pathogenitét, auch bei als
harmlos eingestuften Bakterien, verursa-
chen vermehrt epidemische und endemi-
sche Probleme. Seit RosENBACH waren
postoperative Wundinfektionen mit Sta-
phylokokken gefiirchtet und galten bis
zur Einfiihrung von Penicillin, in den
spiten 1940ern, als nicht therapierbar.
Durch die Bildung von beta-Lactamase,
waren bereits 1950 mehr als 80 % der
hospitalen Staphylococcus aureus-Infek-
tionen penicillinresistent. Die in den
1960ern eingefiihrten halbsynthetischen
Penicilline 16sten dieses Problem nur
kurzfristig und die Anzahl der Reserve-
antibiotika nimmt bereits in erschrecken-
dem Mafe ab.

Laut Erhebungen der FEDESA (Fédera-
tion Européenne de Sanité Animale) wur-
den 1997 in Europa 10.493 to Antibioti-
ka eingesetzt. 5.400 to (52 %) verbrauch-
te die Humanmedizin, 5.093 to (48 %)
die Veterindrmedizin, 3.494 to (33 %) da-
von in Therapie und 1.599 to (15 %) als
antimikrobielle Futterzusatzstoffe, wie
z.B. als Leistungsforderer. In den USA
lag der Jahresverbrauch bei rund 18.000
to. Unter der Beriicksichtigung der pro
Kilogramm Kd&rpermasse in der gesam-
ten Nutztierproduktion eines Landes ver-
wendeten therapeutisch wirksamen An-
tibiotika liegt Osterreich, innerhalb der
EU, am unteren Ende der Verkaufsska-
la. Es wird zunehmend anerkannt, dass
die in vielen Lindern beobachtete, teils
dramatische Zunahme der resistenten
Keime primir durch einen unsachgema-
Ben Antibiotika-Gebrauch in der Human-
medizin verursacht worden ist. Aber auch
die Anwendung von Antibiotika in der
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Nutztierhaltung fiihrt zur Selektion resi-
stenter Bakterien. Schon 1969 wurde im
Swann Report empfohlen, nicht diesel-
ben Substanzklassen wie in der Human-
medizin einzusetzen, wobei diese Forde-
rung von der WHO sowohl 1994 als auch
1997 erneut ausgesprochen wurde.

Bei den meisten Erregern ist eine enge
Dosis-Wirkungs-Beziehung nachweis-
bar. Die groflen Unterschiede in der Pe-
nicillin-Empfindlichkeit gewisser patho-
gener Keime, zwischen verschiedenen
europdischen Léndern, stehen in enger
Korrelation mit dem jeweiligen Antibio-
tika-Konsum, aber auch mit der “Thera-
pietreue” (compliance) der behandelten
Patienten. In hochentwickelten Landern
werden allgemein tiefere Anteile resi-
stenter Stimme festgestellt, als in weni-
ger entwickelten Landern. Innerhalb Eu-
ropas sind die Anteile multiresistenter
Stdmme von Staphylococcus aureus im
Siiden des Kontinentes deutlich hoher als
im Norden.

Der beste Weg, um den selektiven Druck
auf Bakterien durch Antibiotika zu ver-
hindern, ist die Reduktion ihres Ge-
brauchs. Im tiermedizinischen Bereich
war in verschiedenen Léndern (z.B.
Schweden, Schweiz) eine Maflnahme in
diese Richtung das Verbot antimikrobi-
eller Leistungsforderer.

Die Riickstandshochstmengenverord-
nung (2377/90 EWG) schreibt zum ge-
sundheitlichen Schutz der Verbraucher
vor, dass fur die Riickstinde aller in Tier-
arzneimitteln verwendeten pharmakolo-
gisch wirksamen Stoffen Hochstmengen
in Nahrungsmitteln tierischer Herkunft
festgesetzt werden miissen.

Nach den Vorgaben der Ergidnzungsver-
ordnung zur Tierproduktion VO 1804/
99 EWG, im Rahmen der bestehenden
Verordnung iiber den dkologischen
Landbau (EU-Bioverordnung), sind hin-
kiinftig in Biobetrieben, zur Behandlung
erkrankter Tiere, physiotherapeutische,

homdopathische und natiirliche Mittel
vorzuziechen. Kann mit diesen Mitteln
und Methoden eine Krankheit oder Ver-
letzung nicht wirksam behandelt werden,
diirfen in Verantwortung eines Tierarz-
tes chemisch-synthetische allopathische
Arzneimittel und/oder Antibiotika verab-
reicht werden.

Erhélt ein Tier/Tiergruppe drei allopathi-
sche Behandlungen innerhalb eines Jah-
res, oder eine allopathische Behandlung,
wenn der Lebenszyklus des betreffenden
Tieres weniger als ein Jahr betrégt, diir-
fen diese Tiere oder die davon gewon-
nenen Erzeugnisse nicht der EU-Biover-
ordnung entsprechend verkauft werden.

Der aufgrund dieser gesetzlichen Vor-
schriften heftig diskutierte “Therapienot-
stand”, miindet in der Beflirchtung, dass
durch Kombinationen von adaptiven
Stoffwechselleistungen und dem Vermdo-
gen von Bakterien, eine Anzahl von “Pa-
thogenititsfaktoren” zu bilden, die dem
Infektionsmilieu optimal entsprechen,
therapieresistente Erkrankungen in ein-
zelnen Bestinden entstehen konnen.

Enterokokken, Pseudomonaden oder
koagulasenegative Staphylokokken kon-
nen ein Reservoir an Resistenzgenen
darstellen, die sich durch Anreicherung
geringer Antibiotikakonzentrationen in
der Haut behandelter Tiere, gewisserma-
Ben amplifizieren. Derartige Resistenz-
gene konnen weiter auf pathogene Mi-
kroorganismen iibertragen werden.

In-vitro konnte der Konjugaltransfer, in
Anreicherungsmedien mit gemischten
Kulturen, zwischen koagulasenegativen
Staphylokokken und Staphylococcus
aureus bestitigt werden. Dramatisch
kann sich dieser Kreislauf bei Lebens-
mittelintoxikationen mit multiresistenten
Staphylococcus aureus-Isolaten schlielen.

Lebensmittel konnen als bakterielle Flora
technologisch notwendige Keime (Star-
terkulturen, Probiotika), saprophytire
Bakterien aus der Umwelt sowie Krank-
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heitserreger enthalten. Das Vorkommen
letzterer bedeutet eine direkte Gesund-
heitsgefahrdung fiir den Menschen. Die
Gefdhrdung wird noch erhoht, wenn
Krankheitserreger Multiresistenzen auf-
weisen (z.B. Salmonella typhimurium
DT104). Die Eingrenzung des Risikos,
das von solchen Erregern ausgeht, ge-
schieht tiber die fiir Lebensmittelherstel-
ler gesetzlich verbindlichen Lebensmit-
telsicherheitssysteme (HACCP).

Von den saprophytiaren Keimen, die in
Lebensmittel gefunden werden, kénnen
einige Vertreter, so zum Beispiel Ente-
rokokken, zu Erkrankungen fiihren. Das
Vorkommen solcher Keime in Lebens-
mitteln ist aber meist unbedenklich, da
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sie im Darm von Mensch und Tier na-
tiirlicherweise in grofer Zahl auftreten.
Berechtigt ist jedoch die Frage, welchen
Beitrag die Lebensmittel zur Verbreitung
von Resistenzgenen in der Natur beitra-
gen. Wegen der Komplexitit der Resi-
stenzdkologie wird hierzu kaum eine
abschlieBende Antwort gegeben werden
konnen. Es muss jedoch vermutet wer-
den, dass Lebensmittel nur eine margi-
nale Rolle spielen.

So konnte gezeigt werden, dass E. coli
und Klebsiellen aus Lebensmitteln auf-
fallig weniger haufig resistent sind, als
klinische Isolate der gleichen Keimart,
was auf unterschiedliche Kreisldufe der
Resistenzen hindeutet. Auch andere Fak-

ten deuten darauf hin, dass die Hauptur-
sache der Resistenzproblematik primér
im medizinischen Bereich zu suchen ist.

Dies alles schlief3t jedoch nicht aus, den
Eintrag resistenter Bakterien in Lebens-
mittel moglichst zu verringern.

Wichtig ist in dieser Hinsicht, dass Star-
terkulturen, sowie probiotisch aktive
Bakterienkulturen frei von nicht intrin-
sischen Resistenzen sind.

Die unschadliche Entsorgung von anti-
biotikahéltiger Milch, die im Zusammen-
hang mit Euterbehandlungen anfallt, ist
nach wie vor ein Problem, das, nicht zu-
letzt auch im Hinblick auf die Resis-
tenzproblematik, gelst werden muss.
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