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Definition der Multiresistenz gegenüber Antibiotika bei  
gramnegativen Stäbchen 

 
Eine Kommission der KRINKO hat eine Empfehlung zu „Hygienemaßnahmen bei Infektionen oder 
Besiedlung mit multiresistenten gramnegativen Stäbchen“ veröffentlicht (Bundesgesundheitsblatt-
Gesundheitsforschung-Gesundheitsschutz 10, 2012). In dieser Empfehlung wird eine Klassifizierung für 
diese Erregergruppe vorgegeben. 

 
 
Es erfolgt eine Unterteilung in  

 Enterobacteriaceae (z. B. E. coli, Klebsiella spp., Enterobacter spp.) und  

 Nonfermenter (getrennt nach Pseudomonas aeruginosa und Acinetobacter baumannii).  
 
Einer Multiresistenz können unterschiedliche Resistenzmechanismen zugrunde liegen (z. B. 
verschiedenste ß-Lactamasen). In der Definition der KRINKO findet dies keinen Ausdruck. Die Definition 
ist aus Gründen der Praktikabilität an den Antibiotikaresistenzen der klinisch gebräuchlichen Antibiotika, 
die vier Gruppen zugerechnet werden, orientiert. Folgende Leitsubstanzen werden verwendet: 
 
1 Piperacillin 
2 Cefotaxim und/oder Ceftazidim 
3 Imipenem und/oder Meropenem 
4 Ciprofloxacin. 
 
Die Definition der Multiresistenz erfolgte im Hinblick auf Maßnahmen zur Vermeidung der 
Weiterverbreitung. 
Von der KRINKO werden Multiresistente gramnegative Stäbchen mit Resistenz gegen 3 bzw. 4 der 4 
Antibiotikagruppen unterschieden (3MRGN, 4MRGN). 
 
 
Einteilung der multiresistenten Enterobacteriaceae: 
 
 3MRGN 4MRGN 

Piperacillin 
 

R R 

Cefotaxim oder Ceftazidim R R 

Imipenem oder Meropenem S R 

Ciprofloxacin 
 

R R 
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Einteilung der multiresistenten Nonfermenter: 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Die Laborsurveillance gemäß §23 (4) IfSG soll auf der Grundlage der KRINKO-Empfehlung Surveillance 
nosokomialer Infektionen sowie Erfassung von Krankheitserregern mit speziellen Resistenzen 
und Multiresistenzen (2013) vorgenommen werden. 3- und 4-MRGN sind entsprechend auszuweisen 
und an das Hygienepersonal zu übermitteln.  
 

 
 

 Pseudomonas 
aeruginosa 

Acinetobacter 
baumannii 

 3MRGN 4MRGN 3MRGN 4MRGN 

Piperacillin  
Eine 

Gruppe 
sensibel 

R R R 

Cefotaxim und/oder Ceftazidim R R R 

Imipenem und/oder Meropenem R S R 

Ciprofloxacin R R R 



 

 
 
Quelle: Bundesgesundheitsbl 56 (2013), S. 582 u. 583 
 
 
Häufig auftretende Fragen in Zusammenhang mit der Klassifizierung von MRGN beantwortet das 
NRZ für Gram-negative Krankenhauserreger auf seiner Homepage: 
http://memiserf.medmikro.ruhr-uni-bochum.de/nrz/. 
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