FAQ's

1. Was sind Bakterien?

Bakterien sind einzellige Lebewesen
mit eigenem Stoffwechsel. Sie kdnnen
ihr Uberleben selbststandig sichern.
Bakterien sind Uberall in der Luft, im
Wasser sowie im Boden verbreitet.
Auch im menschlichen Organismus
befinden sich naturlicherweise zahl-
reiche unterschiedliche Bakterien, die
wichtige Funktionen erflllen. Die Be-
siedlung mit Bakterien, (insbesondere
im Darm, auf der Haut, im Urogenital-
trakt, Mund, Rachen und Nase) ist als
Teil des menschlichen Stoffwechsels
und des kérpereigenen Abwehrsys-
tems (Immunsystem) wichtig fuir un-
sere Gesundheit.

2. Was ist eine bakterielle Infektion?
Gelangen Bakterien in Korperregio-
nen, in denen sie sich nicht natrli-
cherweise aufhalten, in Wunden oder
in die Blutbahn kénnen sie Infektionen
wie Lungenentziindungen, Blasenent-
ztindungen, Wundentziindungen oder
Blutvergiftungen hervorrufen.

Ist der menschliche Kérper durch eine
Infektion geschwécht, z. B. durch eine
virale Entztindung der Atemwege,
kénnen sich zusatzlich Bakterien fest-
setzen und vermehren. Man spricht
dann von einer bakteriellen Superin-
fektion, die folglich mit einem Antibio-
tikum behandelt werden kann.

3. Was sind Viren?

Viren sind deutlich kleiner als Bakteri-
en und bestehen weder aus einer ei-
gene Zelle noch haben sie einen eige-
nen Stoffwechsel. Deshalb sind Viren
keine Lebewesen. Sie benodtigen zum
Uberleben und um sich zu vermehren
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eine sogenannte ,Wirtszelle, in die sie
eindringen. Dennoch kénnen sie au-
Berhalb der Wirtszellen zum Teil sehr
lange Gberleben.

4. Was ist eine virale Infektion?
Dringen Viren in einen menschlichen
Korper ein und vermehren sich dort,
konnen sie eine Reaktion des Organis-
mus ausldsen, die als virale Infektion
bezeichnet wird. Viren kénnen harmlo-
se Krankheiten wie Erkaltungskrank-
heiten oder Magen-Darm-Infektionen
auslésen. 80% der Atemwegsinfektio-
nen sind durch Viren verursacht. Aber
auch ,Kinderkrankheiten“ (z.B. Ma-
sern, Windpocken oder Roteln) oder
andere ernsthafte Infektionen (z.B.
HIV/AIDS oder Hepatitis) werden
durch Viren ausgeldst.

5. Was sind Pilze?

Pilze sind hochentwickelte Zellen, die
als Einzeller oder in einem Verband
leben. Sie kommen ahnlich wie Bakte-
rien in der Umwelt und naturlicherwei-
se auf der Haut des Menschen oder
im Korper vor. Der Hefepilz beispiels-
weise gehdrt zur nattrlichen Hautflo-
ra. In der Medizin spielen Hautpilze,
Hefe- und Schimmelpilze eine Rolle.
Beim Menschen kdnnen manche Pilze
Allergien und Infektionen hervorrufen.

6. Was ist eine Pilzinfektion?
Hautpilze, Hefen und einige Schim-
melpilze kdnnen beim Menschen
Krankheiten auslésen. Infektionen, die
durch Pilze verursacht werden, be-
zeichnet man als Mykosen. Dabei kén-
nen die Haut, Nagel oder Schleimhau-
te betroffen sein. Nur selten sind

innere Organe befallen (beispielsweise
die Lunge). Pilze dringen vor allem
dann in den Kérper ein, wenn das kor-
pereigene Abwehrsystem (Immunsys-
tem) geschwécht oder die natirliche
Hautschutzfunktion geschadigt ist.
Pilze kdnnen mit speziellen Arzneimit-
teln (Antimykotika) behandelt werden.
Diese toten Pilze ab.

7. Was sind Antibiotika?

Antibiotika sind Arzneimittel zur Be-
handlung von bakteriellen Infektionen.
Die Angriffspunkte der Antibiotika
sind sehr unterschiedlich, z.B. Zell-
strukturen oder unterschiedliche
Stoffwechselprozesse. Durch Antibio-
tika sterben die Bakterien ab (bakteri-
zide Wirkung) oder sind nicht weiter
vermehrungsfahig (bakteriostatische
Wirkung). Antibiotika sind fur die heu-
tige Medizin unabdingbar. Jedoch gibt
es weltweit mehr und mehr Erreger,
gegen die eines oder mehrere Antibio-
tikagruppen keine Wirkung mehr
zeigen.

8. Wirkt ein Antibiotikum grund-
satzlich bei allen bakteriellen Erre-
gern?

Jedes Antibiotikum bzw. jede Subs-
tanzklasse hat ein eigenes Wirkspekt-
rum, d.h. es wirkt nur gegen bestimm-
te Bakterien.
Schmalspektrum-Antibiotika wirken
sehr gezielt gegen einzelne Bakterien-
arten. Breitspektrum- oder Breit-
band-Antibiotika bekdmpfen viele
verschiedene Bakterien. Antibiotika
mit einem sehr breiten Wirkungsbe-
reich sind in der Regel sogenannte
Reserveantibiotika. Diese sollen nur
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gegen lebensbedrohliche Infektionen
eingesetzt werden.

9. Was sind Antibiotikaresistenzen?
Weltweit gibt es mehr und mehr Erre-
ger, gegen die ein Antibiotikum oder
mehrere Antibiotika keine Wirkung
mehr zeigen. Diese Bakterien werden
als ,resistent” bezeichnet. Eine fehler-
hafte Einnahme von Antibiotika, ein
vorzeitiger Abbruch der Behandlung
oder eine zu lang andauernde Thera-
pie kénnen die Entstehung und Aus-
breitung resistenter Bakterien
begiinstigen.

10. Wie entstehen Resistenzen?
Bakterien vermehren sich sehr schnell
und verandern dabei standig ihr Erb-
gut. Dabei entstehen auch Eigen-
schaften, die die Wirkung eines Anti-
biotikums schwachen oder aufheben.
Sensible Bakterien sterben bei einer
antibiotischen Behandlung ab oder
werden an der Vermehrung gehindert.
Resistente Bakterienstamme hinge-
gen Uberleben, vermehren sich unein-
geschrankt weiter und geben ihre Re-
sistenzeigenschaften an andere
Bakterienstamme weiter. Man spricht
in diesem Zusammenhang von einer
Selektion.

11. Sind resistente Bakterien krank-
machender als nicht resistente (An-
tibiotika-sensible) Bakterien?
Grundsatzlich sind resistente Erreger
nicht krankmachender (pathogener)
oder aggressiver als sensible Bakteri-
en. Infektionen mit resistenten Bakte-
rien sind jedoch schwieriger zu behan-
deln. Besonders problematisch wird
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es dann, wenn bakterielle Erreger
nicht nur gegen ein Antibiotikum, son-
dern gegen mehrere Antibiotika un-
empfindlich werden. In der Folge blei-
ben den Arztinnen und Arzten weniger
Behandlungsmaoglichkeiten.

12. Was sind MRE (Multiresistente
Erreger)?

Multiresistente Erreger sind Bakterien
mit Vielfachresistenzen gegen Antibio-
tika. Das bedeutet, die meisten Anti-
biotika sind gegen das Bakterium un-
wirksam geworden.

Beispiele fur resistente Erreger sind
der ,Methicillin-resistente Staphylo-
coccus aureus” (MRSA), Vancomy-
cin-resistente Enterokokken” (VRE)
oder ,,Multiresistente gramnegative
Stabchenbakterien” (MRGN).

13. Wann sollte ein Antibiotikum
eingesetzt werden?

Antibiotika sollen nur bei bakteriellen
Infektionen eingesetzt werden. Die
Entscheidung ob und welches Antibio-
tikum Uber welchen Zeitraum einge-
nommen werden soll, ist durch die
behandelnde Arztin oder den behan-
delnden Arzt zu treffen. Die Auswahl
eines Antibiotikums sowie die Thera-
piedauer sind auf die Patientinnen
bzw. den Patienten und auf den Erre-
ger abgestimmt. Das Ziel ist dabei,
das Antibiotikum so kurz wie moglich
und so lange wie nétig einzunehmen.
Eine zu kurze oder zu lange Therapie-
dauer kénnen die Bildung und Aus-
breitung von Resistenzen férdern.

14. Warum soll man bei Erkaltungs-
krankheiten kein Antibiotikum neh-
men?

Ca. 80% der Erkaltungskrankheiten
bzw. Infektionen der oberen Atemwe-
ge (z. B. Schnupfen, Husten, Rachen-
entziindung) werden durch Viren und
nicht durch Bakterien verursacht. An-
tibiotika sind nur wirksam bei bakteri-
ellen Infektionen. Bei viralen Infektio-
nen lindern Antibiotika weder die
Symptome noch helfen sie, schneller
gesund zu werden. Deshalb ist es
sinnvoll, anstatt Antibiotika andere
Medikamente einzunehmen, die ge-
gen Erkaltungsbeschwerden helfen
wie z.B. Sekretloser, Nasentropfen
oder Schmerzmittel.

15. Welche Nebenwirkungen kdnnen
Antibiotika haben?

Antibiotika beschadigen oder vernich-
ten alle Bakterien, die in den jeweili-
gen Wirkungsbereich fallen. Nicht nur
krankmachende Erreger, sondern
auch fur uns natzliche Bakterien z.B.
Darmbakterien, die fur eine funktio-
nierende Verdauung erforderlich sind,
kénnen beschadigt bzw. abgetotet
werden. Dadurch wird das naturliche
Bakterienspektrum der Darmflora
zerstort. Der Verlust der bakteriellen
Vielfalt im Darm kann in der Folge zu
Magen-Darm-Beschwerden (Durchfall,
Ubelkeit, Erbrechen, Appetitlosigkeit,
Bauchschmerzen, Blahungen etc.)
fuhren. Weitere Nebenwirkungen so-
wie Wechselwirkungen mit anderen
Medikamenten oder bestimmten Le-
bensmitteln kdnnen beispielsweise
allergische Reaktionen, Kopfschmer-
zen, Schwindel sowie Stérungen des
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Geruchs- und Geschmacksinns sein.
Mogliche Nebenwirkungen kénnen
dem Beipackzettel des Antibiotikums
entnommen werden.

16. Wie gehen Arzte richtig mit Anti-
biotika um?

Um die Wirksamkeit der verfigbaren
Antibiotika zu erhalten, ist ein verant-
wortungsvoller Umgang unabdingbar.
Antibiotika sind in Deutschland re-
zeptpflichtig, damit sie nur dann ein-
gesetzt werden, wenn es medizinisch
notwendig ist. In der Regel wird bei
bakteriellen Infektionen ein gezielt
wirkendes Schmalspektrum-Antibioti-
kum verordnet. Das Antibiotikum
(Wirkungsspektrum, Behandlungs-
dauer, Dosierung etc.) muss auf den
Erreger (Art und Ort der Infektion,
Resistenzmuster, mikrobiologischer
Befund, krankmachende Eigenschaf-
ten, Ablauf der Krankheit) abgestimmt
sein und passend zum Patienten oder
zur Patientin (Alter, Grunderkrankun-
gen, Vorbehandlung, Abwehrschwa-
che, Allergien, Lebensumfeld etc.)
ausgewahlt werden. Generell soll die
Therapie so kurz wie méglich und so
lang wie nétig sein.

17. Was muss die Patientin oder der
Patient bei der Einnahme beach-
ten?

Grundsatzlich gilt: Nehmen Sie das
Antibiotikum genau so, wie es Ihnen
verordnet wurde. Die durch den Arzt
oder die Arztin vorgeschriebene Ein-
nahmedauer, der Einnahmezeitpunkt
(z.B. nach dem Essen, alle 8 Stunden)
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sowie die verordnete Wirkstoffmenge
des Antibiotikums mussen eingehal-
ten werden. Nur so kann die Infektion
geheilt und eine Ausbreitung resisten-
ter Erreger verhindert werden. Die
Arztin oder der Arzt muss dartiber
informiert werden, wenn weitere Arz-
neimittel eingenommen werden, um
Wechselwirkungen zu vermeiden.

Die richtige Aufbewahrung des Arznei-
mittels muss beachtet werden (z.B.
Aufbewahrung von Antibiotika-Saft im
Kuhlschrank). Ubrig gebliebene Anti-
biotika durfen nicht zu einem anderen
Zeitpunkt eigenstandig eingenommen
werden. Die Antibiotikatherapie darf
nicht eigenmachtig und ohne Riick-
sprache mit der behandelnden Arztin
oder dem behandelnden Arzt beendet
werden.

18. Was kann die Patientin oder der
Patient tun, um die Entwicklung von
Antibiotika-Resistenzen in Deutsch-
land und weltweit einzuddmmen?
Um die Entwicklung von Antibioti-
ka-Resistenzen einzudammen, muss
auch die Patientin oder der Patient
verantwortungsbewusst mit Antibioti-
ka umgehen. Die Entscheidung fur
oder gegen eine Antibiotikatherapie
soll gemeinsam mit der Arztin oder
dem Arzt getroffen werden. Dabei ist
immer zu beachten, dass Antibiotika
nicht gegen virale Infektionen wirken.
Der Patient oder die Patientin soll sich
an die arztlichen Einnahmevorgaben
halten und nicht eigenmachtig in die
Antibiotika-Therapie eingreifen.

19. Durch welche weiteren Maf3-
nahmen kann das Risiko der Uber-
tragung von Infektionen minimiert
werden?

Krankheitserreger werden in erster
Linie durch direkten oder indirekten
Kontakt, insbesondere tber die Han-
de, verunreinigte (kontaminierte) Ge-
genstande oder Uber Tropfchen, bei-
spielsweise beim Husten, Niesen oder
Sprechen von Mensch zu Mensch
Ubertragen. Deshalb ist eine sorgfalti-
ge Einhaltung von HygienemaBnah-
men bei Kontakt mit infizierten Pati-
entinnen oder Patienten wichtig.
Hierzu zahlt unter anderem das regel-
maBige, grindliche Hdndewaschen
z.B. vor und nach dem Kontakt mit
Erkrankten. Bei Infektionen muss der
direkte Kérperkontakt vermieden wer-
den. Grundsatzlich sollte nicht in die
Hande gehustet oder genie3t werden
sondern in die Armbeuge.

20. Wie werden iibriggebliebene An-
tibiotika entsorgt?

Ubriggebliebene Antibiotika sollen
Uber die Sammelstellen lokaler Mul-
lentsorger oder Uber die Apotheke
entsorgt werden.
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