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Es werden in dem Dokument Indikatoren gefordert, die sich aufwendig gestalten und neue
Strukturen und mehr Personal erfordern, z.B. die Notwendigkeit zu regelmaRigen Schulungen
fur alle Kliniker und Pflegekrafte, Visiten am Patientenbett aller Sepsisfalle, Ubergeordnete
SOPs zum Management und zur Therapie der Sepsis.

Das notwendige ABS-Team des Krankenhauses nimmt hier eine zentrale Stellung ein. Die
Zusammensetzung des ABS-Teams einer Klinik wird im |IQTIG-Dokument auf Seite 46
beschrieben:

.iIm ABS -Team miissen folgende Berufsgruppen vertreten sein: Facharztin oder Facharzt
mit der Zusatzbezeichnung Infektiologie ODER Facharztin oder Facharzt fir Innere Medizin
und Infektiologie ODER Antibiotic-Stewardship-fortgebildete klinisch tatige Facharztin oder
Facharzt UND Hygienebeauftragte Arztin oder Arzt ODER Krankenhaushygienikerin oder
Krankenhaushygieniker

Eine Apothekerin oder ein Apotheker mit Bereichsweiterbildung Infektiologie oder eine ABS-
fortgebildete klinisch tatige Apothekerin oder Apotheker und eine Fachérztin oder ein
Facharzt fiir Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepidemiologie sollten, sofern im
Krankenhaus angestellt auch in das ABS-Team einbezogen werden.*

Entsprechend dem bisherigen Entwurf des IQTIG-Dokuments sind die Facharztinnen und
Facharzte fir Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepidemiologie bisher nicht als zwingende
Mitglieder im ABS-Team vorgesehen.

Da aber die Facharzt:innen fiir Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepidemiologie in dieser
Fragestellung eine zentrale Stellung inne haben und in der Regel den einzigen 24/7 Dienst fur
infektiologische Fragestellungen in Krankenhdusern anbieten, besteht hier dringend
Anderungsbedarf, z.B. fir den Fall, dass eine Sepsis in der Zeit nach 16:00 oder am
Wochenende auftritt.

Diese Realitat spiegelt sich auch in der S3 Leitlinie Strategien zur Sicherung rationaler
Antibiotika-Anwendung im Krankenhaus - AWMF-Registernummer 092/001 — update 2018 (de
With et al. 2018) wieder: Hiernach sind die Mitglieder eines ABS- Teams die Facharzt:innen
fur Innere Medizin und Infektiologie, Facharzt.innen mit Zusatz-Weiterbildung Infektiologie,
Facharzt:innen flr Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepidemiologie, Facharzte flr Hygiene
und Umweltmedizin und Apotheker (Bereichsweiterbildung Infektiologie)).

Wir méchten Sie daher bitten, den Abschnitt aus Seite 46 wie folgt zu andern:

»Eine Apothekerin oder ein Apotheker mit Bereichsweiterbildung Infektiologie oder eine
ABS-fortgebildete klinisch titige Apothekerin oder Apotheker. Zusatzlich, wenn eine
Facharztin oder Facharzt fiir Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepidemiologie am
Krankenhaus angestellt ist, dann MUSS sie/er Teil des ABS-Kernteams sein.“



